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Preparaciones de Pepsina 
de GRIMAULT y C*, Farmacéuticos en París. 


Nos conformamos exclusivamente á la fórmula de Codex fran- 
cés para extraer la pepsina de los estómagos de ciertos animales 
herbíboros, y preparamos con todo el esmero posible este poderoso 


agente digestivo tan precioso en terapéutica: las impo1tantes con- ' 


tratas hechas con varios mataderos nos permiten atender, á todos 
los pedidos por considerables que sean. 

Las preparaciones más apreciadas por el cuerpo colita son: 

1? Elixir digestivo de pepsina de Grimault preparado con 
los mejores vinos de Lunel y de Frotiñan. 

Cada cucharada contiene 20 centígramos de pepsina pura... 


22% La Pepsina Grimault, en polvos que se prescribe á la. 


dosis de un gramo, antes de cada comida, y se toma en la primera aL 


cucharada de sopa. 
Depósito en París, 8, Rue Vivienne, y en las principales Farmacias. 


SÁNDALO de MID Y 


Estas cápsulas contienen la esencia de Sándalo pura obtenida 


por destilación del Sándalo de Mysore, el más estimado de los palos 


de sándalo. Se soportan bien, suprimen el uso repugnante del Co- 
paiba y la Cubeba y, en 48 horas, reducen el derrame á un simple 
rezumo. 


El Sándalo Midy es muy eficaz en el Catarro de la Vejiga) 
las Estrecheces de la Uretra, la Infartación de la Próstata, la 


Cistitis del Cuello, la Hematuria y la Nefritis supurada; los — 


orines se vuelven al punto claros y límpidos. 


T— Dosis: de 6 á 12 cápsulas E a. TT 
Depósito en Paris: 8, rue Vivienne, y en las principales farmacias. 


MORRHUOL be CHAPOTEAUT 


El MORRHUOL contiene todos los principios activos del aceite de hígado 
de bacalao, salvo la parte grasa. Representa 25 veces su peso de aceite y se ex- 
pende en pequeñas cápsulas redondas que encierran 20 centígrados 6 5 gramos de 


bacalao moreno. — DOSIS DIARIA: 2 á 3 cápsulas para los niños; 3 á 6 para los 
RE 


adultos, en las comidas. 


VMORRHUOL CREOSOTADO DE CHAPOTEAUT 


Estas cápsulas contienen, cada una, 15 centígramos de MORRHUOL, que 
corresponden á 4 gramos de aceite de bacalao, y 5 centígramos de Creosota de 
Haya, de la cual se han eliminado el creosol y los productos ácidos, substancias 
que se encuentran en las creosotas del comercio y ejercen acción cáustica en el es- 
tómago y los intestinos. Dan los mejores resultados en la tisis y la tuberculo- 
sis pulmonar en dosis de 4 á 6 cápsulas diarias al comenzar á comer. 


Depósito en París, 8, Rue Vivienne, y en las principales Farmacias. 
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El Centenario del descubrimiento de la Vacuna. | ño: 


El 14 del mes próximo venidero, hará un siglo que Jenner, ” 
uno de los grandes benefactores de la humanidad, hizo la pri- 
mera vacunación en el hombre. 
Nosotros, hijos de las postrimerías de este siglo, conna- 
- turalizados por decirlo así, con los resultados salvadores y 
= aso de aquel hecho trascendental, no podemos ni si- 
Quiera imaginar lo que en aquel entonces representó; las epi- di 
_demias de viruela que hemos tenido la desdicha de presenciar, 
no han sido, á pesar de sus horrores y destrozos, ni un pálido 
remedo de aquellas que asolaron el orbe de nuestros antepa- 
0 sados. La vacuna, á despecho de apasionados é ignorantes de- 
tractores, se ha abierto paso en todos los pueblos, y si no ha 
conseguido extinguir, ha atenuado á tal punto aquel espan- e 
-toso azote, que su descubrimiento puede reputarse sin hipér- ; 
ny A" - bole, como uno de los más geniales y útiles que la inteligen- 
cia humana ha realizado. 
- No cumple á nuestro propósito hacer aquí la historia de 
la viruela, y el estudio científico de la vacunación: deseosos 
- únicamente de rendir un justo homenaje al hombre que des- 
- cubrió ésta, nos esforzaremos tan sólo en probar con la elo- 
cuencia de las cifras el incalculable beneficio hecho por Jen- 
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caciones biográficas con respecto á personalidad tan alta; 


indicaciones interesantes sobre todo, porque nos permitirán 


y 


entrar en la intimidad de una alma privilegiada, y asistir á 
las luchas, á las vacilaciones y á las incertidumbres que cons- 


tituyen la génesis, la incubación de un gran descubrimiento. 


La viruela es una enfermedad relativamente reciente en 


América y Europa: en América apareció poco tiempo después 
de la conquista, y se supone con fundamento que fué traída 
por Cristóbal Colón y sus soldados, de quienes fué poderoso y 
fúnebre auxiliar, como que en poco tiempo causó más de cien 
mil víctimas. La primera descripción de la epidemia en Eu- 
ropa data del siglo IX, y se debe á Abu-Becker-Moham- 


med, conocido más comunmente bajo el nombre de Rhazés, 


ee Y . 
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el cual después de haber vivido en Persia, su pais natal, pasó 


á Bagdad y al Cairo para venir á establecerse definitivamente 
á Córdoba, atraido por la grandeza y munificencia del Kalifa 
Almanzor. q 

En Asia, en cambio, la viruela parece haber existido 
desde tiempo inmemorial, particularmente en la China, que por 
esta razón está conceptuada como su punto de origen: los des- 
trozos causados por esta enfermedad, el terror pánico que en 


todos producía, y las horribles crueldades que engendraba en 


los pueblos bárbaros no son para descritos. En Siberia, en 
una época aun reciente, la mitad de los niños moría de ella; 
cuando un hombre era atacado se le abandonaba á sí mismo 
dejándole alguuos viveres.. En Abisinia, si la viruela apare- 
cía en una casa, ésta era quemada con sus habitantes. Los 
historiadores nos han dejado descripciones que ponen-de re- 
lieve el horror y la extensión del mal. Los escritos del siglo 
XVI á XVIII están llenos de ellas, y prueban lo mucho que 
con razón preocupaba esta enfermedad á las gentes de aque- 
lla época, y, decimos con razón, no sólo por el número incalcu- 
lable de personas atacadas, sino por los atroces sufrimientos 
que causa, y las repugnantes é incurables deformidades que 
como consecueneia trae. Para dar una idea de la mortalidad 


producida por la viruela antes de la vacuna, nos limitaremosá 


recordar que el sexto de las defunciones del Planeta se debían 
á ella; países enteros eran abandonados por sus habitantes 
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qu ¡ue a de la epidemia; así la capital del Thibet estuvo des- 
ha abitada por este motivo, durante tres años. En Rusia, se pudie- 
e on contar en un solo año 2.000,000 de hombres a de 
- viruela. El Doctor Lettson ha caleulado que regularmente 
morían en Europa al año 210,000 personas de la enfermedad 
a o nos ocupa; y en fin, las estadísticas de Bernoulli de- 
muestran que en el mundo entero 70 por 1,000 de los habi- 
tantes sucumbían de viruelas, A muestro modo de ver estos 
E -— sencillos datos, de una veracidad no dudosa, son para la me- 
moria de Jenner, y para la magnitud y utilidad de su descu- 
-— brimíento, el más valioso de los elogios y la más preciada de 
las consagraciones; arrancar esa enorme masa de existencias 
- á la muerte, ó á las amarguras sin cuento de una dolencia in- 
curable, es realizar obra casi divina, y hacerse acreedor al 
Bo eterno reconocimiento del género humano. Razón pues, y muy 
sobrada nos asiste al asociarnos hoy al concierto de bendicio- 
nes, con que el mundo civilizado se propone celebrar el pri- 
mer centenario de la vacuna. 

MN Incompleto sería este bosquejo si antes de ocuparnos de 
ss Jenner y de sus trabajos, no dijéramos algo de las ¿nocula- 
ciones; altamente interesantes, además, porque ellas son los 
- primeros pasos que de manera instintiva, dió la humanidad 
enla verdadera vía, y forman el prólogo de ese libro admira- 
ble, hecho de génio fecundo y de perseverante observación, y que 
- * ha tenido por colaboradores en nuestros días, á los Pasteur, á 
los Roux y á los Bebring. 

Las inoculaciones remontaban en Asia á una época in- 
memorial; al rededor del mar Caspio, en Georgia, en Circasia 
y en Arabia, en China y en Hindostan se practicaban corrien- 
temente. Turquía, en íntimo contacto con el Oriente, fué en 
-— Europa la primera que las aceptó, por más que, como dice 
- Voltaire, al hacerlo haya tenido en cuenta más bien razones 
- comerciales estrechamente ligadas á la belleza de sus muje- 
pes el procedimiento entonces empleado era más que primi- 
tivo y la operación se practicaba casi en' secreto. Fué nece- 
—saria la epidemia de 1701 que asoló Constantinopla, para que. 
varios médicos extranjeros, de los cuales la historia ha 
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naran los métodos y los extendieran á las masas. Las 
primeras publicaciones regulares y científicas subre la 
inoculación datan de 1713, y consisten en una carta de ME S 
moni y dos tesis, una de Paris y otra de Montpellier; no obs- 
tante, es seguro que estos laudables esfuerzos habrían qu 3 
do sin fruto, si la amenaza de otra epidemia no hubiera A 
determinado á algunas personas de calidad á someterse a 
nuevo tratamiento preventivo. Fué la primera el marqués 
de Chateauneuf, quien en 1717 se hizo inocular con sus tres 
hijos, siendo imitado poco tiempo después por Lord Wortley 
Montagu que, en unión de su esposa, puede considerarse como 
el introductor en Londres del nuevo método; Lady Montagu 
particularmente, puso al servicio de tan noble causa, todo su 
talento y toda su energía, llevando su entusiasmo hasta hac] 


inocular publicamente á su hija, en presencia de todos los mé-- 
dicos de la Corte. 

A partir de aquel momento la inoculación se captó todas A 
las simpatías y no tardó en extenderse, sobre todo en la Eu-. 
ropa del Norte, más ávida de ciencia y más industriosa que 
las bellas é indolentes comarcas que baña. el Mediterráneo. E 
Con rapidez pasmosa, si se toma en cuenta lo primitivo y di- 
fícil de las comunicaciones, llegó el procedimiento á América, 
donde encontró un pueblo dispuesto á todo género de en- 
sayos. Los plantadores y colonos vieron en él un recurso para 
salvar de la muerte á sus esclavos, y lo aceptaron con júbilo. 148 
Los salvajes mismos se sometieron en algunas provincias á 
la inoculación. Entre los partidarios fervientes del método 


debemos citar á Franklin, cuyo nombre está siempre unido á 
toda idea grande y justa. 


En Francia, los progresos fueron muchísimo más lentos, e 
en razón probablemente de la situación política y social que 
por aquella época atravesaba el Reino: los primeros co a 
en el sentido que nos ocupa, se refieren al año de 1755, en el 
cual Hosti, enviado á Inglaterra por el Gobierno, regresó pe- 


netrado de la excelencia del remedio. Años más tarde, en 
1774, Luis XVI se hizo inocular con toda su familia. 


Suiza y Alemania fueron convertidas muy despacio, lo 
propio puede afirmarse de España, que no reconoció la utili- 
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d de la inoculación hasta 1798, cuando ya la vacuna estaba 
- descubierta. 
A. La vacuna, por consiguiente, no encontró al mundo ab- 
solutamente desarmado en presencia de la viruela; las' inocn- 
Mb... aunque inciertas y no exentas de peligro, habían 
5 ya salvado gran número de vidas y constituían un positivo 
beneficio; pero con todo, es imposible establecer siquiera un 
3 peo entre éstas y el método riguroso y científico descu- 
A -bierto por Jenner; el cual, por esta, razón, debe considerarse 


como uno de los hombres más eminentes de la época mo- 
- derna. 


Nació Jenner en Berkeley, en el Glocestershire, el 17 de 
mayo de 1749. Hijo tercero del Reverendo Stephen Jenner, 
Rector de Rockhampton, vino al mundo en felices y envidia- 
bles condiciones, creadas por la honorabilidad de su familia 
y la fortuna relativamente considerable de que ésta disfrutaba. 
Privilegiado en esto, como en todo, no compró su gloria con 
las lágrimas y las amarguras que parecen ser el' patrimonio 
de los predestinados y el Calvario forzoso de los génios. Muy 
joven aun, tuvo la buena suerte de encontrar al gran cirujano 
Hunter en su camino; seducido por el carácter de aquel hom- 
bre, por su energía y por su amor entrañable á la Ciencia, se 
convirtió en su discípulo primero, para llegar bien pronto á 
ser el más inteligenté de sus colaboradores; á su lado, traba- 
jando en el Museo Zoológico qué Hunter poseía, arrancó mu- 
* chos de sus secretos á la Naturaleza, conoció la experimenta- 
ción fisiológica y principió sus estudios sobre los virus. Es, 
por consiguiente de justicia, unir al nombre de Jenner el de 
su iniciador y maestro, ya que ambos vivieron la misma vida 
científica, fueron animados por el mismo soplo, y el descu- 
brimiento de la vacuna pertenece más que á Jenner, á la Es- 
cuela de Hunter. 
El carácter apacible y dulce de Jenner se avenía mal 
con las escenas punzantes y emocionadoras de la Cirujía, y 
así, á pesar de numerosas insinuaciones prefirió dedicarse á 
las ciencias naturales. Naturalista era ya, y distinguidísimo, 
cuando el Gobierno le propuso un puesto cientítico en la ex- 
- pedición atrevida del Capitán Cook; por fortuna nuestra, por 


; 
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razones idénticas á las ya enumeradas, rehusó, prefiriendo á 
los peligros gloriosos de aquella heroica empresa, la tranquila : 
magestad del campo y sus purísimos goces. Alma tierna y 
contemplativa, huía por instinto de la agitación febril de lús 
ciudades y de los azares de lo imprevisto, y de allí que con= 
sagrara toda la fuerza de sus poderosás facultades al estudio he e 
y á la admiración, de la inmutable y grandiosa Naturaleza. . 
- Hombre sencillo, sí los ha habido, de costumbres sim-- 7 
ples é iguales, y de trato ameno y espiritual, nada tenía de - 
esa grandeza olímpica y de esa calma hierática con que nos 
complacemos en adornar á los descubridores. Su índole 
dulce y franca, repuenaba con lo artificial y con lo impues- +. 
to. Escribía versos y componía música: sabio y artista á la 
vez, encantaba á sus numerosos amigos con la variedad de 
sus conocimientos y la fecundidad de su espíritu; iniciándolos 
en los secretos de la Medicina bajo los grandes árboles, como e e 
los perípatéticos, y haciéndoles entrever en la literatura gran= 
dezas y trascendencias, como los filósofos. 3 
Durante muchos años, Jenner sostuvo una corresponden- 
cia frecuente y nutrida con Hunter; esa corespondencia refleja 
y pinta mejor que nada las tendencias científicas de aquellos 
hombres. Jenner enviaba á Hunter, estudios, diseños, plantas, 
piezas disecadas y fósiles; éste, en cambio, le comunicaba el 
resultado de sus trabajos, el fruto de sus observaciones, y le 
ponía al corriente de sus luchas, de sus decepciones y. de sus 
ideales. ¡Bellísima comunión de dos almas conspirando jun- 


tas para la conquista de la verdad y la redención del género 
humano! | | 


Figuran en la citada correspondencia trabajos de gran 
empuje y observaciones de una sutileza y originalidad admi- 
rables; recordamos entre ellos, las investigaciones sobre el 
aparato eléctrico del torpedo, sobre el fenómeno de la inver- 
nación, sobre la temperatura de los animales y vegetales, so- 
bre el aparato auditivo de los pescados y otros muchos que 
omitimos. De Jenner existen además, gran número de memo- 
rias y opúsculos sobre zoología, fisica experimental, paleonto- 
logía, agricultura, anatomía, patología y cirugía general. Su 
espíritu tan curioso, como lleno de inventiva, no se satisfacía 
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23 tes maneras de usar su asombrosa actividad. En 1783 Jen- 
mer dió álos habitantes de su condado el espectáculo de la 
y - asención de un globo inflado con gaz hidrógeno, con lo que 
pe - perfeccionó el descubrimiento de los hermanos Montgolfier, 
Quienes como es sabido, empleaban con este objeto el aire 
caliente. Este, y otros muchos detalles más, que pasamos por 
alto para no hacer interminable este artículo, completan á 
nuestro juicio la pintura que nos hemos esforzado en hacer 
de la personalidad de Jenner; personalidad exenta de las as- 
perezas, de los fanatismos y de las vanidades, que casi siem- 
pre desvirtúan las figuras de los sabios y las hacen antipá- 
ticos á los ojos de sus contemporáneos. 
Jenner se casó en 1788. A partir de aquel momento res- - 
b tringió aún más su práctica médica, que abandonó por com- 
E pleto en 1794, á consecuencia de nn ataque de 7¿fus que su- 
frió, y del cual nos ha dejado una excelente descripción. Lle- 
gamos ya al momento en que rico de conocimientos y de expe- 
“riencia, é impulsado por ese anhelo de lo desconocido, que for- 
 maba la esencia de su carácter, debía realizar su magno des- 
cubrimiento. Veamos como se verificó: 
Todavía era estudiante en Sodbury, cuando Jenner cono- 
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ció á una muchacha que se declaraba inaccesible á la viruela, 
00 porque según ella, había tenido el cowpoxr. Aquella mncha- 
3 cha refería esta historia á todo el mundo, clamaba, por decirlo 
8 así el descubrimiento. ¿Amenguará esto en algo el mérito de 
“Y Jenner? En lo más mínimo: á aquellos de sus contemporáneos 


di , que tal pretenden, puede contestárseles: “pero vosotros lo 01s- 
0 teis también, ¿por qué no comprendisteis?” Y es porque ese 
es el sello del talento, ver luz donde los demás sólo encuen- 
tran tiniebla, encontrar la clave del enigma dando una solu- 
ción, al lado de la cual muchas generaciones han pasado. 

A El gran naturalista, impresionado talvez por las torturas 
que imponía la inoculación, á la que siendo muy niño había 
sido sometido, guardó el recuerdo de la confidencia de la mu- 
chacha, y muy á menudo pensaba en el cowpo.r, poniendo es- 
pecial empeño en recoger acerca de él las objeciones de sus 
colegas, y llegando á preocuparse de tal modo por el asunto, 
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que sus amigos decían en son de broma al verlo aproximarse: 
“Allí viene Jenner con su cowpox.” y - 
En 1775 hizo sus primeros trabajos serios sobre la vacu- 
na; en 1780 emprendió un viaje con su amigo Gardner con el 
objeto de recoger la mayor suma posible de datos con respec- 
to á la cuestión, viaje interesante por demás, y amenizado 
con las frecuentes reuniones que en distintos puntos celebra- 
ba con sus amigos, reuniones en las cuales se trataba de cien- 
cias y artes, como hubiera podido hacerse en una Academia; 
en ellas expuso Jenner varias veces el resultado de sus perse- 
verantes pesquisas, pero cohibido por las constantes chanzas 
de sus camaradas, acabó por encerrarse en un completo mu- 
tismo. 
Indudable parece que la vacunación con cowpox era 
practicada en muchos países antes que Jenner se ocupara en 
ella; enemigos y detractores de aquel gran hombre se han en- 
cargado de probárnoslo con documentos fehacientes; así, en 
tiempo de Carlos II, la Duquesa de Cleveland, que desempe- 8 ñ 
ñaba cerca del Rey un empleo del cual su belleza era el ele- 
mento principal, solía decir á los cortesanos que la amenaza- | 
ban con las viruelas: “Nada temo, he recibido el CoOWpox,” > D 
Catarina Wilkins, el labrador Jesty y otros varios habían si- 
do también vacunados con cowpox, años antes que Jenner 
publicara su memoria; parece cierto, en fin, que ya se hace 
mención de la vacuna, y se da una técnica para practicarla, 
en un manuscrito asirio que data de la más remota antigile- 
dad. No obstante, á Jenner cabe la gloria del precioso des- 
cubrimiento; á su fé, á su perseverancia, se debe el conoci- 
miento cabal del específico, que salió ya perfecto de sus manos. 
Muy pronto supo Jenner que existía un verdadero y un 
falso cowpox y que cuando aquel reinaba en un establo, los 
vaqueros presentaban en las manos pústulas semejantes á las 
de la ubre de la vaca, dotadas de la propiedad de preservar= 
los de las viruelas. Ya en 1788, Jenner había mostrado á 
Everard Home un dibujo fiel de la vacuna que la representa- 
en todas sus faces; este trabajo, de una exactitud admira- 


ble, se conserva aún, y demuestra por su fecha, que á Jenner 
incumbe exclusivamente la prioridad del descubrimiento. 


E e que alada a ds vaca OIC el cowpox y que 
por esta razón él llamó /orsepox, llegando en sus suposiciones 
hasta o que éste era el único origen de la viruela. 
- Todas, pues, ó casi todas las nociones que hoy tenemos con 
respecto al asunto, las poseía ya Jenner, y aparte de uno que 
otro punto aun litigioso, y un mayor perfeccionamiento en los 
métodos, nada hemos añadido á sus primeros y luminosos 
trabajos. 

Años transcurrieron antes que el esfuerzo intelectual y 
_la observación meticulosa engendrasen hechos formales; y, 
- hasta en 1795, se practicó la primera vacunación; la historia 
ha guardado la fecha de aquel acontecimiento, como se guar- 
da la de una gran batalla: fué el 14 de mayo el día en que 
Jenner tomó la vacuna de la mano de una joven vaquera lla- 
mada Sarah Nelmes y la inoculó en dos incisiones superficia- 
les hechas en el brazo de James Phipps, muchacho de ocho 
años. Phipps tuvo una espléndida erupción, y cuando dos 


meses más tarde se le quiso inocular la viruela, se mostró 
absolutamente refractario. 


La prueba estaba hecha, y el beneficio aparentemente ad- 
-—quirido para la humanidad; sin embargo Jenner debía aún 
tropezar con dificultades; de 1796 á 1798, fué imposible prac- 
ticar vacunaciones por la escasez de cowpox, y aunque el 
3 descubridor procuró obtener fluido, inoculando /horsepo. en la 
ho ubre de las vacas, no lo consiguió, sin duda, por algún defec- 
-—— toenel procedimiento. Hasta aquí nada había publicado; la 
inmortal memoria de Jenner, dedicada al Doctor Parry, é inti-- 
tulada /nvestigaciones sobre la causa y los efectos de la viruela 
de vaca, apareció mucho más tarde. En ese concienzudo estu- 
dio Jenner resume sus opiniones y trabajos y entra en consi- 
-—— deraciones altamente interesantes de patología comparada. . 
Hasta abril de 1798 le fué dable á Jenner llevar á Londres 


una muestra del virus, que sirvió al Doctor Cline para inocu- 
lar con éxito á un muchacho. 


Ningún país estaba mejor dispuesto para el descubrimien- 
to, que Inglaterra; la inoculación funcionaba allí como insti- 
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tución pública desde hacia muchos años, y al hospital de va- 
riolosos existía anexo un Instituto de inoculación; así, la se- 
milla no tardó en germinar, dando opimos frutos. h. 
Queremos pasar por alto las objeciones, las dudas y las 
envidias que suscitó el nuevo método; algunos, explotando la 8 
buena fe popular, veían en él una especie de monstruosa 
alianza con los animales, y auguraban para la especie huma- Ei 
na horribles calaminades; otros como el Doctor Ingenhouz 
pretendían que la vacuna no preserva siempre de la viruela 
y citaban en su apoyo casos en que la viruela había apareci- 
do en individuos vacunados, probablemente en malas condi- 
ciones; daba cuerpo á tan erróneas suposiciones el hecho de 
haber colocado el Comité de vacunación en el Small por hos- dó. 
pital y de reunir allí, en una misma sala, variolosos, inocula- 
dos y vacunados. De todo pudo triunfar Jenner con su per 
severancia y con su fe, y si bien tuvo algunas desilusiones, en 09 
cambio, saboreó la dicha de encontrar colaboradores tan apa- a 
sionados, tan vehementes como el Doctor Pearson, quien se e 
convirtió en el brazo de su inteligencia soberana y acabó de 
aniquilar á sus implacables enemigos. : ENE 
Bien pronto la popularidad de Jenner no conoció lí- he 
mites; los hechos sucedían á Jos hechos, confirmando 
en absoluto sus ideas. En diversos puntos del globo se - 
descubrió la misteriosa y bienhechora erupción, no sólo en 
la vaca y en el caballo, sino también en el carnero y en la 
cabra. En Lombardía y Austria, se eyu1nó en vez de .vacu- 
nar; en España, se ensayaron con brillante resultado las ino- 
culaciones de yoaípor (viruela de cabra); en Francia, no tardó 
en descubrirse el cowpox nativo; y en Inglaterra, en fin, se 
instaló el primer Instituto de vacunación. - 
Jenner mientras tanto se había convertido en centro de una 
multitud de comunicaciones científicas; sostenía corresponden- 
cia con casi todos los sabios de la Europa, y sin desatender sus 
investigaciones, alentaba á sus partidarios, refutaba las objecio=- 
nes de sus contrincantes, y daba por entero su energía y sus 
fuerzas á la propagación de su descubrimiento. 
El Doctor Tanner tiene la gloria de haber procurado al 
sabio una de sus más puras satisfacciones, consiguiendo el - 
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Bes primero inoculár la yrease á la vaca y obtener una hermosa 
+4 vacuna; objetivo que, como se recordará, persiguió Jenner sin 
éxito durante mucho tiempo. 

La vacuna continuó sin interrupción haciendo rapidísi- 
mos progresos: Inglaterra mandó vacunadores á todas sus po- 
sesiones; sólo en Ceylán se vacunaron en 1812, 128,732 per- 
sonas; Suecia imitó el ejemplo, y gracias á su perseverancia, 
consiguió no ser visitada por la viruela durante más de trein- 
ta años; Francia, aunque diezmada por las guerras y solicita- 
le, da por mayores preocupaciones, fué conquistada por último, 
$ y ya en 1818 la mortalidad por la viruela había disminuido 

en una mitad. Para ser completos, añadiremos que Suiza y 

Austria 'no quedaron atrás en laboriosidad y en empeño; que 
$ España conoció la vacuna en 1800; América, en 1802, merced 
3 á los trabajos del Profesor Waterhouse. y que ya en 1805 se 
e vacunaba hasta en Constantinopla. 
> Entre nosotros la vacuna hizo su aparición en 1804: en 
e ese año el ilustre Doctor y Protomédico don José Antonio 
Córdova publicó su célebre cartilla para vacunar; interesan- 
te documento que fué reproducido ¿n extenso en el número 1 
Ñ- de esta Revista, correspondieute á 1894. 
0 Rusia fué la primera nación que otorgó una recompensa 
/ al modesto sabio que tanto ha contribuido á la dicha de la 
humanidad. En efecto, en 1801, cuando se practicaron las pri- 
4 meras vacunaciones en el Imperio, S. M. escribió una carta á 
3 Jenner, enviándole un regalo; la Emperatriz, no menos gene- 
rosa, hizo vacunar un niño en su augusta presencia, bauti- 
zándolo con el significativo nombre de Vaccinof. 

Inglaterra, aunque tarde, siguió el ejemplo del poderoso 
pueblo del Norte, y un año después, en 1802, acordó por me- 
dio de su Parlamento, que se entregara á Jenner una suma de 
$150,000, como premio de sus importantísimos servicios; se 
calcula que en aquel entonces había en el mundo 200.000,000 
de personas vacunadas. 

Príncipes y magnates concedieron á Jenner su amistad, 
e é hicieron justicia á sus relevantes cualidades; en 1804, Na- 
3 Mesoleón le envió una gran medalla y le ofreció su protección; 
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amigo en el propio provecho, solicitó y obtuvo la libertad de 
dos compatriotas suyos, William y Williams, prisioneros en 
Francia; en 1808 prestó idéntico servicio al joven Pavel, su- 
jeto inglés, encarcelado en México. Rasgos nobles y gran- 
diosos, que retratan mejor que nada la magnitud de alma del 


El año de 1811 fué para Jenner de prueba y de inquie- 
tud; sus rivales y detractores suscitaron enojosas y dañada 
ba ctonáS con respecto ála vacuna, y en su inícuo empeñ: 
dieron publicidad al caso del hijo del Duque de Grosvenor, 


muerto de viruelas, á pesar de la vacunación. La ao 


sumiendo al descubridor en la más honda pe po ? 
entonces dejar Londres y retirarse para siempre de la vida 
pública. La visita del Emperador de Rusia y de la Princesa 
de Oldemburgo, á la capital, en 1811, le hicieron quebrantar 
sus propósitos, obligándole á pasar algunos días al lado de. 
los reales huéspedes. Pero no tardó en regresar á su querida 
provincia, que con su calma y tranquilidad, cuadraba mejor 
al estado de su espiritu; allí murió, á los 74 años de edad, en 
1823, sorprendido por un ataque de apoplegía, enmedio de 
sus libros, de sus amigos fidelísimos, que sin abandonarlo un 
momento en su larga carrera, habían sido para él consuelos a 
en el infortunio y consejeros prudentes en la prosperidad. | 

Así se extinguió aquella vida gloriosa, hecha en absoluto 
de honradez acrisolada y de sinceridad científica. Jenner, . 
modesto hasta lo inverosímil, jamás se envaneció de sus me- 
recimientos; poseedor del raro talento de acomodar sus aspi- | 
raciones á la naturaleza de su genio, realizó un gran descu- 
brimiento sencilla y dulcemente, sin darse cuenta él mismo. 
de la grandeza de su obra y de la trascendencia de sus traba- 
jos. Su figura sonriente y tranquila, tiene más de la bondad 
del angel que de la impasibilidad magestuosa del profeta, y 
de allí que aquellos que la han conocido por las tradiciones, 


tengan por ella más cariño que respeto, y más ternura que * 
admiración. 
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E Aquí debería: concluir lógicamente este humildísimo es- 
y ' tudio, ya que el único objeto que él se propone es traer á la 
PA y memoria de nuestros compatriotas los servicios que todos de- 
+ bemos á un antepasado ilustre, y cooperar con nuestro óbolo, 
-á la celebración de un solemnísimo aniversario. ; 
| No obstante, creemos que de un acontecimiento tan signifi- 
Í cativo, se debe sacar mayor provecho que el traido por la lectu- 
ra de dos ó tres mal pergueñados artículos; y, poreso antes de 
concluir, estimamos justo rendir un homenaje de gratitud ha- 
cia el Gobierno progresista qne acordó la fundación de un 
Instituto de vacunación animal entre nosotros, y hacia todos 
aquellos, nacionales y extranjeros, que han puesto empeño en 
alcanzar tan noble fin; haciendo votos fervientes por que, alla- 
- nados con la mayor prontitud los obstáculos que hasta hoy 
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3 nan impedido el establecimiento de aquella humanitaria y 
3 civilizadora institución, la veamos funcionar bien pronto, pe- 
De netrando con sus beneficios hasta las aldeas más recónditas 
3 de la República, y constituyendo el sólo, el único monumento 


digno de Jenner y de su memoria. 


3 Luis ToLepo HERRARTE. 


- Datos Estadísticos sobre Beneficencia. 


En el número anterior ofrecimos dar á conocer á nues- 
tros lectores los importantes trabajos llevados á cabo por la 
Administración actual en el ramo de Beneficencia, que pu- 
blicó la Memoria de Estadística del año 1893.  Reproducimos 
hoy la parte correspondiente á Hospitales cuyo texto dice: 


“ HosPITALES. 


. 


E Durante el año 1893 funcionaron en la República doce 
de. hospitales, de los cuales corresponden cinco á la Capital, uno 

¿la Antigua, uno á Amatitlán, uno á Cobán, uno á Chiquimu- 
la, uno á Escuintla, uno á Quezaltenango y uno á Retalhuleu. 
Pero en esta Capital como en Quezaltenango existen tam- 
bién otras casas de asilo que aunque de menor importancia, 


ed a a S 


A A e 


de caridad de sus habitantes en favor de los enfermos y les 
validos. 

He aquí en breve resumen el DoviaEd ocurrido 
todos esos benéficos establecimientos. | 


El día 1% de enero de 1893 había en ellos enfermos: 


Durante el año entraron: 


E ado dio o 8 A del ol E si 
MIWSTES e ol dh sera boa ole Fino e LAA 


Fueron asistidos: 
A A e 


ME TES o ld jaca a RENO 


Salieron curados: 


A AS E ai 

Mere etanol lor 34d e Po 
Murieron: 

ombres do tur ado ce eAclEeS OS E 

ME ada es E O o 


Hombres A RIA E a IES 


De los fallecidos eran: 


Ladinos: 
Hombres... 0.2 A SS VEAS Ras 
Mujeres a ta paria e 
' Indios 
Hombress. ¿ALS e 
Mujeres. nt a AO IEA 
Guatemaltecos 

Elombres: ia IE e rat AA A A 
Mújeres. 0 odio o ASAS OA 
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o Extranjeros: 

IA NON 61 
OS ia IA 6 
E 67 

Solteros: e 
A IR 449. 
A NN A IA .. 267 
716 

: Casados ¿ 
¡od AA A 138 
po A IA E RN A E A 52 
190 
Viudos 

A AAA A NO 72 
a o ra ta oa 59 
) 131 


Las estancias causadas fueron: 353,043. 


y otras erogaciones. 


COMPARACIONES. 

Entrados: 
va e E A A 16,478 
OTAN E e a da Me FEO Doa ABE 15,232 
j Aumento en. [Sad 1,246 

Asistidos 
A A e AR O 17,343 
¡ES e RE Dd ALS 16,007 
Autmentoven 1990381... 1,336 

Curados: 

A e A E 15,368 
MERA te: DAS A o o A is 14,238 
Aumento en 1893........... 1,130 

Muertos: 
A a a A A 1,037 
LE e AS PINE, US AIN E GO 883 
¡Aumento en 19030... nad. 154 


"Mi En los gastos de asistencia se invirtieron $193,396.534, 
sin tomar en cuenta lo empleado en reparaciones, edificación 
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% Estancias: : 
O a DO DAZ 
¡eto LAN e is 0 ANN 307,583. 
( Aumento en 1893......... 45,509 
Gastos: 


(Solo en asistencia médica de los enfermos) 


E A E A ,396 031 
TORA AAA NEO ara Eo 67 561 86 
Aumento en ISS 12,834 673 


Los fondos ingresados á la Tesorería de las DS de Be 
neficencia de la Capital, incluyendo el saldo anterior, ascen 
dieron á $209,064.61; sus gastos montaron á $208,062.28 
quedando por consiguiente, un saldo de $1,002.32 para el 1 
de enero de 1894. de 

Para cubrir el déficit que los gastos mensuales dejab 
en la caja de la Tesorería de las Casas de Beneficencia 
tesoro nacional la auxilió con 27,710. 


Las enfermedades que más defunciones causaron en | «0 
hospitales de la República en el transcurso del año fueron: A 


e Y 


Pubereulosis. pulmonar e LAO SAA 130 
Enteribls ii de e Cd 
Disenteria. e cd EEN ; : 58 
Heridas li eN 20d 
Piebres perniciosas: nr. at o OA ea 0 el 37 
Ejebre toldea o SA 
Preumonla 22 


Cuales fueron las enfermedades predominantes entre los 
asistidos en dichos establecimientos, puede verse en el extrac- 
to siguiente: 


Asistidos: 
AA PA 5 tes IRAN 314 
o Disontería Mea, dona ON 327 
DIAS. o idas di 331 
Bea qa RNA TE ROS YO A AAN 410 
A IDAUBUZA es ICON 443 
A ACOMODO o e EEN O e AR 
COMPASES Ls id NA AENA 1,781 
: 2 Aletidas por arma cortantes. aaa 840 
A “Heridas por arma de fuego se AO 105 
z EIA so EAS, o US 2,5283 
, 


PROVEEDORES DE LOS HOSPITALES MILITARES 


DE Los DocTORES 


78, Faubourg Saint-Denis, PARIS. 


El VEJIGANTE MÁS EFICAZ 


Y ara evitar las imitaciones, se debe prescribir : 
AZ VEJIGATORIO be ALBESPEYRES 
y exijir la FIRMA De ALBESPEYRES j ERES 


en cada cuadrado de 5 centimetros. 


FUMOUZE-ALBESPEYRES., 78, Faubs S'-Denis. PARIS. 


El mejor GCGalmante 


¡JARABE BERTHÉ 


contra : Tos, sea cual fuere su causa, Resfriados, Gripe, Coqueluche, Males de Garganta, 
Dolores de Estómago, Dolores de Vientre en las mujeres, Jaquecas, Agitación nerviosa, 
Insomnio y todos los Padecimientos indeterminados. 
EZ 29) 
LLL: 


UA 


PASTA BERTHIÉ 


(complemento del tratamiento). 


EXÍJANSE el SELLO del ESTADO FRANCÉS y la Firma RS 


Jarabe sin narcótico. 


Facilita la salida de los Gientes, previene ó hace desaparecer los 
sufrimientos y todos los Accidentes de la primera dentición. 


EXÍJANSE el SELLO de la “UNION DES ES 
y gis ESAA del or PERBBADES 


OPRESIONES 


Bronquitis, Catarros 
Jaquecas, etc. 


Pipery Cigarrillos 


BARRAL 


El PAPEL y los CIGARRILLOS BARRAL disipan 
casi instantáneamente los accesos de Asma 
y todas las Sufocaciones en general. 


FUMOUZE-ALBESPEYRES, 78, Faubs S'-Denis, PARIS. 


CÁPSULAS RAQUIN 
de Copaibato de Sosa 


El Antiblenorrágico más eficaz 


DA E A AAA INN E, MA 
Neri A ES AS , PAIN As EN A 


Los 0,05 de Yodo....... 
Dósis perfectamente exactas | 910 de Tanino.... | por cucharada de las de sopa. 


EL MEJOR MEDIO pe ADMINISTRAR EL YODO 
SUSTITUYE el ACEITE de HIGADO de BACALAO, la Quina y los Ferruginosos. 


Linfatismo, Anemia, Amenorrea, Enfermedades Pulmonares 
la Sem AR É HIJO, PARIS, Y EN TODAS LAS FARMACIAS. 
NOE 


” Personas que conocen las 


“TPILDORAS 


DEL DOCTOR 


DEMAUT 


DE PABIS 
EY no titubean en purgarse, cuando lo necesitan. 
ES No temen el asco nel cansancio, porque, contra 
RS lo que sucede con los demas purgantes, este no 
A obra biensinocuandosetomaconbuenos alimentos 
2 y bebidas fortificantes, cual el vino, el café, el té. 
A Cada cual escoge, para purgarse, la hora y la 
A comida que mas le convienen, segun sus ocupa- 
ciones, Gomo el cansancio que la purga 
ocasiona queda completamente anulado por 
el efecio de la buena alimentacion 
empleada, uno se decide fácilmente 
á volver á empezar cuantas 4 
veces sea necesario. 


CARNE, HIERRO y QUINA 


El Alimento mas fortificante unido a los Tónicos mas reparadores, 


VINO FERRUGINOSO AROUD 


Y CON TODOS LOS PRINCIPIOS NUTRITIVOS DE LA CARNE 


CARNE, HIERRO y QUINA! Diez años de exito continuado y las afirmaciones de 
as las eminencias médicas preuban que esta asuciacion de la Carne, el ¿ierro y la 
uina Coustituye el reparador mas encrgico que se conoce para curar : lu Clorósts, la 
nemíia, las Menstruaciones dolorosas, el Empobrecimiento y la Alteracion de la Sangre, 
el Raguitismo, lus Afecciones escrofulosas y escorbuticas, etC. El Vino Ferruginoso «16 
Aroud es, en efecto, el único que reune todo lo que entona y fortalece los organos 
regulariza, coordena y aumenta considerablemente las fuerzas ó infunde a la sangre 
empobrecida y descolorida : el Vigor, la Coloración y la Energía vital. 
Por mayor. en Paris, en casa de J. FERRÉ, Farmaceutico, 102, rue Rickelien, Sucesor de AROUD. 
SE VENDE EN TODAS LAS PRINCIPALES - BOTICAS, 


EXIJASE “2'2=2" AROUD 


SOYVEAU LAFFECTEUR 


Cura todas as Molestias resultantes dos Vicios do sangue : Eserofulas, Eczema, 
Psoriase, Herpes, Lichen, Impetigo, Góta e Rheumatismo. 


ROB BOYVEAU-LAFFECTEUR 


AL IODURETO DE POTASSIO 
Cura os accidentes syphiliticos antizos ou rebeldes: Dlceras, Tumores, Gómmas, 
Exostose, assim como Lymnmphatismo, Escrofulas e PTuberculose. 
Em Paris, (as1 J.FERRÉ,Ph",102,rue Richelieu,s ” de BOYVEAU-LAFFECTEUR, e em todas as Ph'**, 


A NE a HE A A 


e 2 e y 
9% 30 Wo E 


Higiénica, Infalible y Préservativa 

La unica que cura los flujos recientes o cronicos, sin el ausilio de otro medicamento, 
Se vende en las principales boticas del universo, (Exigir el metodo).. 30 años de exito. 
Paris, en cusa de J, FERRE, pharmacien, successeur de Brou, rue Kichelieua 42. 


PRODUCTOS 


J. P. CLAROZE 


FARMACÉUTICO 
2, calle des Lions-Saint-Paul, Paris 


Jarabe Depurativo | Jarabe Ferruginoso 


í al Proto-loduro de Hierro 
al loduro de Potassium El estado liquido es el mejor modo de ino- 


Espec fico infalible contra las Afecciones || cular el hierro contra los colores palidos, 
escrofulosas, tuberculosas, cancrosas, reuma- || las perdidas blancas, las demoras y supre- 
fismules, tumores blancos, glandulas en el ||| siones mensuales, la anemia y el raquitismo. 
pecho, accidentes sifiliticos, segundarios y 


Ea Jarabe Sedativo 
Jarabe Laroze DE CORTEZAS DE NARANJAS AMARGAS 


DE COATEZAS DE NARANJAS AMARGAS al Bromuro de Potassium 


p A E Quimicamente puro. Es el calmante mas 

Tonico, Anti- Nervioso seguro en las afecciones de corazón, de las 

vias digestivas y respiratorias, en las ne- 

Recomendado por todos los facultativos || vraloias, la epilepsia, la histeria, las ner- 
para regularizar las funciones del estomayo || vosas en general, el insomnio de los niños ll 
Y de los intestinos. durante la dencicion. 


ELIXIR d» ANTIPIRINA LAROZE 


DE CORTEZAS DE NARANJAS AMARGAS 
Remedio por excelencia contra el Dolor, sea cualsea su origen: Jagueca, Reumattsmo, Gota, etc. 


DEPÓSITO EN TODAS LAS BOTICAS 


los 


SUPOSITOR 


¿<5 
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S: 
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S NES 
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TOPICOS CHAUMEL 


FUMOUZE-MALBESPEYRES, 78, Faubs Saint-Denis, PA 


INR SBS 
Cua a som NS 


ÓVÚLOS CHAUMEL 
Y 


LÁPICES Y BUJÍAS CHAUMEL 


y 


LQUIER MEN 


' 


ficada 


(1 


li 


iCerína so 


á la Gl 


O 


> v . 


Cáne, ÚNICAS 
PSULAS DE GLL 


<= 


=== 


== — 


INSOLUBILIDAD 


en el estómago; ausencia de hedor y de eructos; tolerancia perfecta. : AN Ps 


ALQUITRÁN............ (0s.25) | SALOL............-.--.- (08:25) Y 
COPAIBATO DE SOSA .. (0sr-40) | SALOL COPAIBATADO. . (0s"-36) Y 
COPAIBA TITULADA.... (0s"-50) | SALOL-SANDALO....... (08-32) P 
CUBEBA (Equivalente de 1 gramo). | SANDALO.............- (O 
ICTIOL: 0 FAO (08-25) | TREMENTINA.......... (0sr.25) Y 
BicLoruro De Hibrarcirio - -- (05"-01) | Prorovovuro pe HiprARGIRIO - (09-05) Y > 


Las CÁPSULAS RAQUIN se toman en el momento de las comidas. 3 
DÓSIS en 24 horas : 14 3 Cápsulas hidrargíricas; 34 15 de las otras clases, 
Exijanse la FIRMA (aga, 
y el SELLO de la “UNION des FABRICANTS”. sg 


FUMOUZE-ALBESPEYRES,78,FaubeS'-Denis, PARIS. 


QUI y) 


al Silio-Copaibato de Sosa 


LENIS 


No causa irritación ni dolor y no mancha la ropa blanca, 
Empleada sola ó concurrentemente con las Cápsulas de Raquin, | 
aprobadas por la Academia de Medicina de Paris, Cura en muy poco tiempo Y 
los flujos (pursaciones) mas intensos. Ñ 

Muy útil tambien como preservativo. 


Exijanse la FIRMA (% 
y el SELLO de la “UNION des FABRICANTS”., 
—— y — 


SE VENDE EN FRASCOS CON Ó SIN JERINGUITA. 
O drum PUMOUZE-ALBESPEYRES, 78, Faubs S'-Denis, PARIS. 


VEJIGATORIO oe ALBESPEYRES $ 
El vejigante más eficaz 
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Plamda la atención el número de individuos que acudieron 
Ad los hospitales á curarse de paludismo; pero mucho más el 
de los que ingresaron en ellos por golpes y heridas. 

e) Por el interés que encierran, presento aquí algunos datos 
3 > ados del e de la Dirección del Ho prtal General 


HosPITAL (GENERAL. 
. Había en 1% de enero: 


O A a o IA 207 
A e A A A OS 129 
336 
Ingresaron durante todo el año 
Er A a A AR MS 3,884 
DE A AA A nd ZU 
6074 
Fueron asistidos: 
LOMAS dl ona id A as 4,091 
A A A A e 2,819 
6,910 
Salieron curados: ) 
o A A A o 3,638 
A A Orce 2,500 
. 6,138 
Murieron: | 
AAA A A 229 
A A O A E o AÑ 205 . 
434 


En 31 de diciembre quedaban para su curación: 
A A 224 


Bslóncias causadas 136,585. 
Siendo de 136,585 el total de estancias, resulta que el 


uno de puos Arda en el a SPD a medio, 


promedio diario de enfermos asistidos fué de 374, y que cada: 


A A 


paísos de América y de ccoo 


AÁsimo DE DEMENTES. 


(Dependencia del Hospital General.) 


Había en 1? de enero: os : 2 
Hombres. a y AA Ol 4 E 
Mujeres... dc ae ROO OS ¿102 

94 
Entraron durante el año: : 
Hombres... cl a 
Mujerestin rodas e ia E AE 
¿ 4 69 
Fueron asistidos: eos IIS 
Hionabres 002 ak A TS AS OS 
Ja A A E 
AO Ti 
Salieron: : 
Curados: 0 
Hombres. mate do a OE EN A: 
a AA A O LIO 
Pe 
Mejorados 
Hombres... OA NIN AA 10 
Mujeres... meo o Po IA de ae NEAR «410 
20 
; Murieron 
Hombres. 0 de do E ; 4 
Mujeres pra Uli AAA E 3 
dl 
En 31 de de diciembre quedaban en curación: 
Hombres. 1% a A ES 
Mujeres e. 00d tara A 


Estancias causadas 37,853. 
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Dado lo peligroso y dificil que es en las casas particula- 
res el tratamiento de los que desgraciadamente padecen de 
alcoholismo, el Gobierno, en 4 de marzo del año próximo pa- 
sado, dictó un acuerdo autorizando al Director del estableci- 
miento para que se recibieran en él á esa clase de enfermos 
que lo solicitasen, mediante una equitativa retribución. 


AsiLo “La PreDAD.” 
(Para leprosos, dependencia del Hospital General.) 
En 12 de enero había: 


a SN A AN SE 6 
Mujeres aio tas e E A GAN a) 
: 11 
Durante el año ingresaron: 
TOMES RA PR A a o A 
O O O O A 1d 
22 
Fueron asistidos: 
EOS ALL A Aa, Sa 21 
A A A MA ET 12 
: 33 
Salieron curados: 
PombreBo AD Rails lao a 00 5) 
A A e A RO APO 
15 
Murieron: 
Hombres. ..... PA re DUE Eset olo a ICA DE do A MORA 2 


EROS ae ola e la Eo EOS iva Ea 10 

A A A o RT FOLY 
16 
ho Estancias causadas 4,467. 


AsiLO DE Niños. 
El asilo de niños número 2 situado en el barrio de la 
- Candelaria continúa protejiendo á los niños pobres dándoles 
- alimentación y enseñanza durante el tiempo que las madres 
pobres trabajan fuera del hogar. Actualmente asisten allí en 
pos de alimento para su cuerpo é instrucción para su inte- 
igencia, cien párvulos. 


A A A SR A O A E EA de 


ARA O AS > AS dal AT IA 
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El Erario eroga para el sostenimiento de ese instituto ] 
$160 mensuales. 
Hosprocro. 
Del informe elevado á la Secretaría de Gobernación y 
Justicia, por el señor Director de ese simpático y bien servido 
establecimiento, tomo las siguientes noticias: 08 
Personal: En el departamento de hombres asisten (el 31 
de diciembre de 1893), 10 ancianos, 172 niños, 2 celadores, pe? 
1 sirviente para los ancianos, 1 mozo y 1 hortelano. Total 
y 187 varones. 
E El de mujeres se compone de 32 ancianas, 4 de ellas E 
de ciegas. Tiene además 98 niñas, 20 párvulos de ambos sexos, 


s 7 celadoras 2 nodrizas, 3 cocineras, 4 lavanderas, 4 moledR po, 
A ras, una portera y un niño de las sirvientas. Total, 172 per- 
E sonas. | 
¡Y Todos estos "individuos están á cargo de 7 hermanas de he 
/ la caridad, y por lo tanto el personal de la casa asciende a 


366 individuos. 
E He aquí el movimiento habido durante el año. 3 
: Ingresaron al establecimiento: ancianos 3, niños 26, an- E: 

cianas 7, niñas 9, párvulos de ambos sexos 7, total 52. 


E Salieron: Por haber cumplido la edad, niños 20, niñas 5. 
E Recogidos por sus familias: ancianos 1, niños 17, niñas 
5 5, ancianas 2, párvulos 7. (.: : 

A Fugos: niños 2, niñas 1. 

l Fallecidos: niños 1, ancianas 3, párvulos de ambos sexos 
E 5; total de salidos 69. 

e Hay establecidas en el Hospicio clases de Lectura, Greo- 
: grafía, Aritmética, Gramática y Caligrafía para enseñanza de 
pi los niños y niñas; y además talleres, como los de zapatería, 
y sastrería y carpinteria, á donde concurren, los que ya están 
Si en edad de aprender un oficio. 


HospPITAL MILITAR. 
(Dependencia del Ministerio de la Guerra.) 


, Había el 1? de enero enfermos: - 
CA Elombres . 4 cris UE UNO do NN ¿A O 
; 


A AS 2.) » 
si A A E ci ADA di Aál 2 
A E A A AO E o A e Eee Tide 
Ú e 1 3 ' 4 A h ' 
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Entraron en todo el año: 
Loa E a RA NE a 1,388 


Fueron asistidos: : 
OTRA Dres cs eto te oca O Atom: 


Salieron curados: 


Leo CT A LS CAEN EN 1,384 
Murieron: 
Pe Lp o ol RA IIA A A El 


Quedaban en curación el 31 de diciembre: 
Hombres. te: A TANIA Ide IIA 25 


HosPITAL DE LA ÁNTIGUA. 
Había el día 1* de enero: 


aja RA A IA de OA A 39 Ñ 
DUETO o a AUR a EA, _30 
69 


Entraron en todo el año: 


ELO DB ia UR ES bags 924 
MujErea 1 0 A IAEA 494 
1,418 
Salieron curados: 

Hopabres' uo ar PELIN E 835 
A A A AA IA O 451 
1,286 
Murieron: 
o AA AN E ICA A 80 
TA o do los ¿dde 
123 

Quedaban el 31 de diciembre en curación: 
Il A A A O AN A 48 
E A A A 80 
78 


El movimiento de sus fondos fué como sigue: Existencia 
My en enero de 1892 $761.24. Ingresaron á favor del estableci- 
om iento $11,173.49 y se gastaron en servicio del mismo 
E 98. 92. En 1* de enero de 1893 existía un saldo de $75.81. 


3 a FA me? k LA AA Í eros sl 
DI o E 


GE 3 MA IS 35 


St, 


Te 


A 


HosprraL DE ESCUINTLA. 


Había en 1? de enero: NUS AOAS > 
Hombres... 0 ÓN Praia UY A 39 
Mujeres... ER EN ARA 

se 

Ingresaron durante el año: j A 
Pontbres a NO A POLE A 
Mujeres: ap e esa a Me NO 

| 1,346 

Fueron asistidos en el año: a 
Hombres... ae e A ERIN PAE có! 1,083 
Mujeres a NA E 08 

| 1,391 

Salieron curados: | a: 
Hombres. AO E oro ds 
Mujeres. 0 tado e EA 278 

| 1,262 

Murieron: | Ad EE 
Hombres opa eS REA DADO . 68 
Mieres A PAGOS e EE 25 

93 

Quedaban en curación el 31 de diciembre: | 
Hombres... ¿AN oo A E e 
Mujeres. 00m... Lo IN Es Me ESSOLE 

li 36 


Su mortalidad fué de 5%. 


El movimiento de sus rentas fué el siguiente: inigresaron. 3 
$616.89; se gastaron $500.10, quedando para enero un A 


de $116. 79. 
HOSPITAL DE AMATITLÁN. 
Había en 1? de enero | 
Eo bres: cdas AA AE 
Mujeres. tal e A 


Ingresaron durante el año: 


Fueron asistidos: 


Hombres pot Da IO AIN 
Mujeres jobs a Ce a o EAT 


AIR UN 


a e bd 

> j 

» 
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E OTE 2 a e O a ELA O 620 
Mie de A EA Da e AI 219 
829 

Murieron: y 
Hombres O e ASEGRA ES JU eel Sl 
Po A SA o A pel 
Dl 


gastaron $7,435,78, y quedó un saldo de $296.603. 
Se practicaron en él 50 autopsias. 


HospPITAL DE ÚHIQUIMULA. 


tos de Oriente. 
Había en él en 1? de enero: 


EOS a O aaa 18 
A O ICA 28 


46 
Ingresaron durante el año: Ñ 
Elo raros. lua. Lobo IES IC NA 376 
IE A edo id PR MAA _166 
542 
Asistidos: 
A A AR y A 394 
A Ar NI AO AOL EVO 194 
| | 588 
Curados: 
A E a A 344 
A AA 43 O ARO _160 
504 


, 


HosPITAL DE COBÁN. 


Ingresaron durante el año á su Tesorería $7,732.385; se 


Presta sus servicios á los desvalidos de los departamen- 


Ingresaron á sus fondos durante el año, incluyendo el 
saldo de 1? de enero $12,279.694, se gastaron $8,782.823 y 
Ñ quedo para el E de enero de 1894 el saldo de $3,496.86. 


S E En él son asistidos los enfermos de los Departamentos 


ria Ae ES SARA 
A A A O A A 


, ' A x AAN a / A o 
El día 1* de enero había para su curación: 


Hombres ¿sa OCA AO ML ARO 
Mujeres. cv ar A ado A A IO 
Entraron en el transcurso del año: ASE 
Hombres... ¿e podre e NN 
Mujeres. ls A AS A 


| Asistidos: A SAA A 
Hombres. asa E NANA e dde AI 
Mujeres. .onies osas e a UA 


Curados: | ON 


Hombres. oi EN AN 
Mujeres Lu enla emma ai DEA AI O | 


Murieron: 


>»... 1500». 0. io aa oa AA O a nda 


11d 0 ¿a ae o. 90 0 ja valo da a o AS 


Ingresaron á su Tesorería, incluso el saldo ante 0 
$8,134.964; se gastaron $5, 319. 373, y quedaron para el 1? de 
enero $2,815.594. 


HospPITAL DE ReTALHULEL. 
(Que como el de Quezaltenango sirve para los Departa- 
mentos occidentales de la República). 


Había en curación el 1? de enero: 


ELO Dres ida o A IN e 
Mur O ON A 


Entraron durante el año: 
Hombres dir E A Ei Es rel 
Mujer AS eS ea RAE o 


Asistidos: 


Hombres tal, AA A RS E 
Mujeres Pes IO AO 


ds » 
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_Curados: 
OM e al Ace OL AO 588 
IR O AE IR le. 112 
700 
: Ingresaron á sus fondos $18,932.81. Se gastaron.. 
$18,234.54, y quedó un saldo de $698.27. 
HospPITaL DE QUEZALTENANGO. 
(Que por su importancia es el 2? de la República.) 
Había en 1* de enero: 
EE da Aa AO 98 
MiUJeres a. 7 ode a Aci o e 100 
198 
Ingresaron en el año: 
EOS SAO E A e ETS 
Mujeres...... a A 1,026 
2,789 
Fuero»r asistidos: 
a E A A TE MAS 1,811 
A ACA Pe NI A 1,126 
, 2,937 
Gurados31 000: 
A A A E ED 0b 
MUJOTeS dl Md as VS 940 
2,546 
Murieron: 
Hombres..... SAS: dd EA E 94 , 
A A A A OT LO 
Ll A que 
Quedaban en curación en 31 de diciembre: 
Le ao A E A A JA del 
ESTOS cd coda e ia dol AU NA AS Ue AA IS _138 
249 


Mortalidad: 4%. menor aún que la de la Capital. 

Durante el año los ingresos aumentaron de una manera 
e considerable, pues con el saldo anterior, representa una cifra 
de $55,12495. Se gastaron $45,495.25 lo cual no es de ex- 
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SECCION OFICIAL. 


Facultad de Medicina y Farmacia del Centro. 


Tercera sesión de la Junta Directiva, celebrada el 13 de marzo 
de 1896, con asistencia de los señores: Decano, Doctor Ortega; Voca- 
les: Doctores Estrada, Orantes, Montenegro y Abella; y Secretario, eZ 
Doctor Mencos. - 

19 Leída el acta de la sesión anterior, fué aprobada sin dis- 
cusión. 

22 Se dió lectura á un oficio del Ministro de Instrucción Públi- 
ca, en el cual se invita á los miembros de la Facultad para que concu- 
rran á la inauguración del nuevo edificio del Instituto Nacional de 
Indígenas. La Junta comisionó á los Doctores Abella, Toledo 
Herrarte y al infrascrito Secretario, para que asistieran al acto en 
representación de la Facultad. a 

3% Fué leído un oficio del Ministro de Instrucción Pública en 
que comunica á la Junta, que el señor Presidente de la República 
había tenido á bién deferir á la solicitud de los señores William H. 
Wentwort y doña Rosa de Boido, titulados en los Estados Unidos, 
relativa á que se les exima de los exámenes parciales previos al 
general de Incorporación á la Facultad, concediéndoles hacer única- 


mente este último. Acto continuo se leyeron las respectivas solici- 
tudes de examen de los indicados señores, y se acordó acceder á ellas 
de conformidad con lo mandado. 


4” Se emitió el siguiente acuerdo: 


La Junta Directiva de la Facultad de Medicina y Farmacia del 
entro. 
POR CUANTO: 


El señor don Salvador Ortega, natural de Guatemala, se ha 
presentado solicitando se le incorpore como Médico y Cirujano, 


para lo cual presenta la certificación de su título de Doctor en 
Medicina y Cirugía de la Facultad de Lars, expedido el 26 de 
Diciembre de 1895; 

POR TANTO: 


La Junta Directiva, en uso de las buin que le confiere 
el articulo 300 de la Ley Orgánica y Reglamentaria de Instrucción 
Pública, declara incorporado como Médico y Cirujano de esta 
Facultad, al señor Ortega. y 

Guatemala, 13 de marzo de 1896. 


J. J. OrTEGA, Decano.—J. Luis Estrapa, 1% Vocal Suplente. 
—D. ORANTES, 92 Vocal Suplente.— Marrano S. MONTENEGRO, 3er 
Vocal.—Lurs A. ABELLA, 42 Vocal.—LrNkesro Mencos, Secretario. 
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y e 5e bicido solicitado los cursantes de Farmacia recibir por se- 
¿e parado las lecciones de Materia Médica 1? y 22 cursos, que actualmen- 
Mio be e se dan en una hora de clase, alternando por años, la Junta dene- 
gó la solicitud por no haber ninguna a que justifi- 
q que tal separación. 
¡a 62 Leída la solicitud de don Alfredo Toriello, relativa á que se 
le permita inscribirse en el Registro de los Miembros del Instituto 
» Dental, y en vista de los documentos que acompaña, se acordó acce- 
der á su solicitud. . 
¿5% 1? Se leyó y fué aprobado el dictamen emitido por los Doctores 
Estrada y Toledo Herrarte, en la investigación judicial instruída 
con el objeto de averiguar la causa de la muerte de Manuel Pérez, 
y se dispuso remitir copia al Juzgado 5% de 1* Instancia, de donde 
+ - fuéenviada la causa. 
8% Fué aprobado el informe que presentó el Doctor Montene- 
gro, comisionado para hacer el análisis químico del contenido de 
un frasco enviado por el Juez de 1? Instancia del departamento de 
, Ta Alta Verapaz, y relacionado con la causa criminal seguida contra 
Mateo Cruz, por presunciones de envenenamiento. Se dispuso 
- devolver la causa á la oficina de su procedencia junto con la copia 
- de informe indicado. 
9 A propuesta del señor Decano se dispuso hacer SiO el 
cobro de la suscripción al periódico de la Facultad y repartirlo gratis 
únicamente á los estudiantes de la Escuela. 
10 A solicitud del Doctor Montenegro se acordó cambiar las 
horas «le las clases de Farmacia y de Química Orgánica, disponién- 
dose que la primera se dé de 9 á 10 a. m. y la segunda de 104 
am. 
11 No habiendo otro asunto de que tratar se levantó la sesión. 


J. J. ORTEGA. -——ErNEsTO MENCOS, 
Secretario. 


Facultad de Medicina y Farmacia del Centro. 


POR CUANTO 


Los señores Bres. don Celso Escobar C., don Víctor S. Magaña, 
don Benigno F. Valdés y don J. Jesús Ibarra, fueron aprobados en 
los exámenes generales privados y en los de tésis, previos al título 
de Médico y Cirujano; 

POR TANTO: 
Fueron investidos con el título antedicho, en los días catorce 
den marzo, primero, once y dieciocho de abril del año en curso, res- 
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TARA ES: 
cada hacióndose acreedores á los honores y Dl Era o 
de ley. 
Lo que se pone en conocimiento del: áblico para 10% efecto 
legales. 


AN 


Guatemala, 29 de abril de 1896. + 
ErwesTo : MENCOS, 
Secretario. 


Facultad de Medicina y Farmacia del Centro. 

POR CUANTO: 
exámenes gener a privado y ab tésis, previos al título de Médico ; 
Cirujano, por incorporación; 


POR TANTO: 


Guatemala, 29 de abril de 1896. : : 
Ernesto MenNcOs, 
Secretario. 


COLABORACION. 


PRONOSTICO DE LA TERMINACION RAPIDA DE LAS 
ENFERMEDADES. 


En la última sesión de la Academia de Medicina de Bélgica» 
M. Rommelaere acaba de llamar la atención sobre un punto muy 
interesante. - O 

Los prácticos frecuentemente han observado casos, en los cua- 
les la evolución común de la enfermedad, es interrumpida por acci- 
dentes que sobrevienen inopinadamente, y termina por una muerte 
violenta. Esas sorpresas que dan un mentís á los pronósticos más - 
legítimos, tienen un carácter común: la asfixia. La descripción 
del sindrome es muy conocida: un enfermo tiene una afección 
aguda ó crónica que sigue su curso regular, unas veces en el perío- 
do todavía progresivo de la enfermedad, otras en el de reparación ó do 


DE RE A A e Aja 
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_convalescencia, bruscamente es atacado de opresión extrema y de 
angustia, depresión de fuerzas y de indiferencia absoluta; queda 
torpe, sin coma, pero con ortopnea. El color presenta una modifi- 
cación constante; es pálido, parduzco, con algunos raros puntos, 
cianosis. Transpiración fría y viscosa;semblante hipocrático. Los 
signos revelados por la exploración del pecho son inconstantes; lo 
mismo respecto del corazón y de la expectoración. Ese estado se 
agrava poco á poco, y termina casi siempre por la muerte por sín- 
3 cope, después de un período que raramente pasa de doce á quince 
A horas; en algunos casos la muerte viene en algunos minutos. 

Fo Ese estado mórbido no es una enfermedad definida, desde el 
: punto de vista nosológico, es un accidente que complica las enfer- 
a medades más diversas, y es el accidente más terrible, que el prácti- 
3 co puede encontrar. Se observa en el curso de la pneumonía cru- 
pe pal, de la tuberculosa, de la fiebre tifoidea, del estado puerperal, y 
á consecuencia de operaciones quirúrgicas á veces insignificantes. 


m7. La afección es rara vez aislada en un sujeto; se encuentra por 
3 serie de casos, como si un elemento epidémico interviniera en su 
08 constitución. Los casos son relativamente frecuentes en ciertos 
momentos, se reproducen entonces en grupos, á veces en el curso 


de ciertas epidemias; se encuentra un gran número en el curso de 
esa afección extraña y proteiforme, bautizada con el nombre de in- 


" fluenza: son frecuentes también en las epidemias de cólera asiático, 
De de fiebre tifoidea, y de viruela. Sin embargo, se vbservan indepen- 
-—— dientemente de una de esas epidemias. 


La Anatomia patológica, nos muestra lesiones variables é 
E inconstantes; pero nos revela una lesión que nunca falta: atelectasia 
pulmonar. M. Rommalaere hizo un estudio especial de ella en 
1881, y al lado de caracteres exteriores que el pulmón presenta, ha 
2 señalado una lesión constante: la detención de la circulación de la 
sangre en la arteria pulmonar. Esa lesión tiene su punto de parti- 
| da en el alveolo pulmonar ó en el sistema circulatorio pulmonar. 
Su realidad está establecida por el examen directo en las autopsias . 
y por los resultados de la Patología experimental, Las investigacio- 
nes del autor han establecido estas dos proposiciones. 

1*—La atelectasia pulmonar, tiene como consecuencia add 
mica constante, la detención de la circulación de la sangre en la 
arteria pulmonar. 

22—La obliteración del sistema sanguíneo pulmonar y, por 
consiguiente, la detención respiratoria en todo el terreno afectado de 
isquemia. 

El hecho anatómico está comprobado. Resta determinar el 
processus que preside á la constitución, y la razón de ser de su extrema 


la gravedad extrema de ese accidente, que es lo que M. Rommelae- 
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gravedad. Según esto, el factor patogénico reside en el ¿mfundibu- 
lum alveolar ó en el sistema vascular, | 

(a.) La parte del ¿nfundibulum pulmonar, es más bien del or- 
den quirúrgico, que del médico: es una perforación de dentro ó de 
fuera que permite la introducción del aire en la pleura y establece 
el equilibrio de presión entre las dos faces pleura y brónquica del 
infundibulum alveolar. En esos casos el caimiento alveolar es pri-=. 
mitivo y la obliteración arterial secundaria. 

(b.) La obliteración primitiva de la arteria pulmonar, la que 
precede y determina la atelectasia alveolar, reconoce dos factores 
principales: una lesión de la pared arterial y una lesión de la 
sangre. 

(a.) La lesión de la pared arterral, señalada desde 1829 por 
Schroeder van der Kolk, era considerada como inflamatoria. Los 
trabajos recientes de bacteriología, establecen que frecuentemente 
es el resultado de la penetración de la pared vascular, por los mi- 
crobios que llegan así á la sangre, y determinan la formación de 
un coágulo obturador. . . ea 


(b.) La lesión de la sangre, como factor patogénico local, es 
menos bien definida. Sin embargo las investigaciones recientes, 
tienden á referirla á la formación de émbolos que tienen origen, ya 
en los microbios circulantes ó en los elementos morfológicos altera- 
dos de la sangre. He ahí, pues, planteada la cuestión; será muy 
pronto resuelta en el punto de vista de la explicación patogénica de 


re, nos promete demostrar dentro de poco. 


1 


APUNTAMIENTOS DE BOTANICA MEDICA EXTRACTADOS POR EL 
DOCTOR D. GONZALEZ. 


(Memorandum para los cursantes de la Facultad.) 


LA CELULA VEGETAL.—5U ORGANIZACIÓN. 


1. Una célula se compone esencialmente de una sustancia viva 
llamada protoplasma, que se mueve, siente, se nutre, se reproduce y 
muere. | 


2. Las células vegetales están generalmente provistas de una 
membrana. Células vegetales desnpudas sólo se observan en algu- 
nos vegetales inferiores como en los zóosporos de las criptógamas. 
Las células animales son comunmente desnudas. 


qn, 


o ARA A Y 
A a li CS 


sy 3. Las células presentan por lo general en el centro del proto- 
plasma un pequeño cuerpo redondeado llamado núcleo, que á su vez 
contiene otro punto central llamado nucleolo. El núcleo se rodea 
de una fina membrana nuclear. Puede haber más de un núcleo y 
de un nucleolo, que proceden por vía de segmentación. Algunas 
l plantas no presentan núcleos en sus células; pero éstas contienen 
mucleína esparcida en el protoplasma, bajo forma de granulaciones 
finas, de suerte que nunca falta la sustancia fundamental del núcleo 
en una célula 

3 PROTOPLASMA. 
De 1. El protoplasma en las células jóvenes es una sustancia pa- 
Bo recida á la clara del huevo, hialina, incolora y que presenta nume- 
rosas granulaciones. Su densidad en la célula disminuye del exte- 
rior al interior. Presenta propiedades endosmóticos pronunciadas; 


no se disuelve en el agua, pero se deja penetrar lentamente de este 
líquido y de otras materias disueltas. 


2. La composición química del protoplasma no está aun bien 
conocida. Es uva mezcla de principios inmediatos albuminoideos 
3 con principios inorgánicos, entre los cuales el agua ocupa el primer 

lugar. 

3. Las principales reacciones s del protoplasma son las ivaibnlss! 
El calor coagula el protoplasma. El alcohol diluido lo coagula, 
lo contrae y endurece. El éter lo coagula y endurece. El alcohol 
absoluto, y los ácidos ósmico, pícrico y ecrómico lo coagulan y en- 
3 durecen sin contracción. Además, el primero de estos ácidos hace 
muy transparente la membrana celular. El ácido acético da al 
principio transparencia al protoplasma, y después lo disuelve, ha- 
ciendo más visibles el núcleo y el nucleolo. Elácido clorhídrico lo 
-——colora en rosa ó en violeta por la ebullición. El ácido sulfárico lo 
colora.en rosa ú violeta. El reactivo de Millón (solución de nitrato 
o, ácido de mercurio) lo colora en rojo pronunciado por el calor. La 
tintura de iodo lo coagula y contrae y lo colora en amarillo. La po- 
tasa disuelve el protoplasma. Es digno de notarse que el protoplas- 
ma animal presenta las mismas reacciones que el vegetal y que en 

nada se diferencia bajo otros respectos. 


MEMBRANA CELULAR. 


1. La membrana celular está formada de celulosa, sustancia só- 

da, hidrocarbonada, cuya fórmula general es (0*H"0?)”, que es la 
sma del almidón y de la dextrina. 
2. La celulosa menos concentrada forma la pared de las células 
enes; su fórmula es (C*H"0?); es sólida, transparente, insoluble 
agua, el alcohol, etc., ácidos y álcalis diluidos; pero. se disuel- 
) una solución cal de óxido de cobre. 
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3. La paracelulosa=(C*H"O0? no se disuelve en la solución an- 
terior, pero sí en una disolución de hidrato ó de carbonato de 0 
en el amoniaco. 

4. La metacelulosa Ó fungina, se halla en los hongos. Para con- 
vertirla en celulosa típica es Pra hacerla hervir largo tiempo. 
en la potasa. 

5, Los reactivos de la celulosa son: iodo y ácido sulfúrico y 
cloro-ioduro de zine, que la coloran en azul. $e 


la de de células ls la paa Dicha bacteria contiene un format 
llamado celulosina, que descompone la celulosa de la patata en ácido ] 
butírico, ácido carbónico é hidrógeno. Existen ciertos estados de la y 
celulosa que resisten á la celulosina, 
7. La membrana celular se deriva del protoplasma; crece por 
Le intususcepción. pi 
8. Formas y dibujos de la superficie. Las células libres son ol 
a ricas generalmente. Las no libres son poliédricas de formas varia. 
ña das. La fibra es una célula alargada; el vaso se forma de sia E 
unidas con desaparición de los tabiques. Las células están algunas y 
| veces herizadas de puntas, espinas, etc. Hay células escleromato- 


Ñ ras Ó duras, células escaleriformes, células que forman vasos anilla- 37 
| llados, espirales, punteadas, areolares y cribadas. 


E: 
9. Modificaciones. La membrana celular se descompone en dos 
membranas en algunos casos, como en los granos del polen: la exina d 


y la intina. La primera se colora en rojo por el ácido sulfúrico y la 
segunda se disuelve en el mismo ácido. 


La célula sufre Y Pr que son: 


cuerpos ES y ala colorantes, tal como sucede en las cad ñ 
lulas de la capa externa de la epidermis y exina del polen. La celu- 
losa se convierte en cutina=(C*H"0?); resiste al bacillus amylo- 
bacter. | SN 


22 Tuberización 6 conversión en corcho. La suberina es análo- 
ga á la cutina. ON 


37 Gelificación. Se convierte la cutícula en mucílago, como en eo: 
la linaza, gomas y algunas algas. > 


4” Lignificación. Se convierte en leñoso, como en las maderash 
el principio es la lignina=(C*H*O".) 


Las células se impregnan de sílice, carbonato de cal, oxalato eN 
cal. Sílice en las gramíneas y equisetum (colas de caballo), que tie- 
nen un 97% de dicha sustancia—sirven para limpiar metales, á ma-- 
nera del trípoli;— carbonato de cal en el nogal, cedro, abeto; —oxalato 


de cal en el sauce, álamo, plátano, etc.—Hay materias colorantes di- 
versas, que son objeto de explotación. ; 
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PRODUCTOS CELULARES. 


1. Jugo celular. El líquido que llena la cavidad de la utrícula 
se llama jugo celular. Es incoloro ó coloreado por pigmentos. Es 
como el plasma de la sangre, conteniendo materias OS y mi- 
-—nerales. 

2. Cristalordes. Son corpúsculos albuminoideos, “alojados en el 
protoplasma, condensaciones del mismo protoplasma, de forma va- 
riada. Se multiplican por segmentación. Son independientes ó 
contenidos en los granos de aleurona; contienen gránulos de almi- 
- dón que dan origen á los granos deesta materia. 

8 3. Gránulos clorofíilicos ó cloroleucitos. Son muy diferentes de la 
E clorofila ó pigmento clorofiliano. 
Los gránulos de clorofila son leucitos teñidos en verde por la 
clorofila. Estos gránulos se hallan en todo el protoplasma de la 
Célula. Formas en crecientes, bastoncitos, estrellas, cintas aplana- 
] das, esféricos. Se multiplican por segmentación. Los corpúsculos 
-—clorofílicos pueden producirse en la oscuridad, pero entonces que- 
-—— danamarillentos. Puesta la planta verde en la oscuridad, los cor- 
-—púseulos se ponen amarillos y se destruyen. El mismo efecto pro- 
duce la falta de hierro, el frío y un calor intenso. 
28 4. Clorofila. Soluble en el éter, alcohol, cloroformo, aceites fijos 
y volátiles y benzina; poco en el agua. La clorofila es materia azoa- 
da y su fórmula=C*H*NO*, Contiene fosfatos. 
9 Según Fremy coexisten en los corpúsculos clorofílicos dos sus- 
tancias que son la xantófila y la clorofila. La xantófila se forma en 
la oscuridad; su espectro tiene tres bandas negras;es poco conocida. 
La als presenta un espectro particular. Se compone de 
7 bandas obscuras; la del rojo entre las rayas B y C, más cerca de 
B, es la característica. 
Para la producción de la clorofila se necesita la luz. Una luz 
muy fuerte la descolora y destruye. Los rayos más activos son los 
amarillos. La luz difusa es la más eficaz para la producción y 
mantenimiento de la clorofila. 
La descoloración en la obscuridad depende de la formación de 
ácidos orgánicos que la destruyen. Los cactus se mantienen verdes 
en la obscuridad, seguramente porque no se forman ácidos 
orgánicos. 

Las soluciones de ciorofila se descoloran en la obscuridad. La 
3 luz descolora la solución alcohólica. La luz produce la fluorescen- 


Además del calor y la luz se necesita hierro para la producción 
La clorofila experimenta cambios de coloración 
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Los corpáúsculos clorofílicos contienen granos de e lio 
También pueden contener gotitas de materia grasa y una sustancia 
llamada hipoclorina. 

Los rayos más refrangibles de la luz solar producen cambios de b 
posición en los corpúsculos clorofilianos. Elcalor produce también 
cambios. 


MATERIAS COLORANTES. 


Se pueden hallar en todas las partes de la célula (membrana 
celular, corpúsculos protoplasmáticos, jugo celular) y al exterior 
de algunos órganos. | 

Las materias colorantes que impregnan la membrana celular 


S proceden del jugo celular. | 

3 Las materias colorantes de los corpúsculos protoplasmáticos, Eo 
A resultan de la trasformación del pigmento clorofílico.. Así se Prosa 
S ducen las diversas coloraciones de las flores, de? AS 
E Las granulaciones del pigmento que se hallan en la superficie 

4 exterior de los líquenes, por ejemplo, proceden del jugo celular por 


excreción. 


PS 


a Las principales coloraciones ó colores de las plantas, sedividen 
a en dos series: 1* serie zántica y 2* serie ciánica. La primera com- be 
ER prende: rojo, anaranjado-rojo, anaranjado, anaranjado amarillo, 
S amarillo, amarillo-verde. La segunda: azul-verdoso, azul, azul- vio- 
a leta, violeta, violeta-rojo y cojo: El verde sirve de intermediario 

3 entre las dos series. : 
E Por el cultivo se puede hacer pasar un órgano por todos los co- 

; lores de una serie; pero no puede tomar los tintes de la otra serie, 

da ejemplo, las rosas. | 

3 La coloración amarilla se observa en un gran número de corolas 


y es debida á la antoxantina. También se halla esta coloración en 
2 muchas maderas, impregnando las membranas celulares, como en 
y las raíces de la rubia (alixarina), colombo (berberina), cúárcuma (cur- 
| eumina.) Esta última es reactivo químico que enrojece los álcalis. 
Se halla igualmente esta coloración en el quercus tinctoria (quercitri- 
na), y brasil (morin blanco y amarillo, que se enrojecen al oxidar- 
se). En lareseda lutea ó gauda (leutiolina), ramnus (ramnina), fuste- 
te, achiote (bixina), gardenia garniflora, y líquenes como la parmelia 
parietina, que presenta granulaciones amarillas al exterior. 

Hay productos de secreción amarillos: goma-guta, garcinia mo- eS 
rela (el latex); gran chelidonia, cuyo latex da un bello amarillo 
de oro, Me 

Coloración anaranjada: el azafrán, poco usado por ser poco es- 
table; se emplea para colorear confites y en el arte culinario. , 


Por 


y 
DN 
A 


LA ESCUELA DE MEDICINA 197 
EE O AA 
Coloración roza : puede presentarse normal ó suceder á la colora- 
ción verde por una modificación del pigmento clorofiliano. En los 
rojos entra el tinte amarillo y el violeta. 

La coloración carmán ó rosa se debe á un jugo celular coloreado. 

Todas las flores coloreadas en rojo ó rosa poseen una reacción 
ácida dependiente de la acción de un ácido sobre la cianina que es 
azul. Las flores azules contienen la cianina al estado neutro. 

Ciertas flores rojas durante la vida se hacen azules y aun ver- 
des ya muertas. Se cree que se produce entonces amoniaco que 
neutraliza los ácidos y deja libre la cianina. 

Hay otras plantas que dan el rojo: la altea rosea, uvas rojas, que 
se debe á cambios de la clorofila. Raiz de orcaneto, alkanna tinctoria, 


anchusa virginica, arnebía tinctoria, etc. Merecen especial mención el 


campeche, cuya materia colorante es la hematoxilina, sustancia inco- 
lora y cristalizada, que bajo la acción de la luz se colora en rojo. 
El brasil, cuya materia colorante es la brasilina, principio cristali- 
zado de color anaranjado que se hace amarillo y después rojo al 
aire. El santal, que da la santalina, de diferente tinte según su 
grado de oxidación ó más bien deshidrogenización. Algunos líque- 
nes, que dan una materia colorante de un bello rojo-violeta, como la 
rocella tinctoria, llamada orseilla 6 acedera de mar ó tierra. ' 

La coloración azul existe en corolas y frutos. Es producida por 
un pigmento azul disuelto en el jugo celular. 

Algunos líquenes dan una materia colorante llamada tornasol 
en panes, que sirve para preparar papeles reactivos. 

El índigo es sin disputa la principal materia colorante azul. 
Su principio es la indigotina. El índigo ó añil se extrae de varias 
especies del género indigofera, como el indigofera amil (legaminosas.) 

La fórmula de la indigotina azul es (C' H? Az*)+07.) La de la 
indigotina blanca es (0'H”*Az%)40+H0. 

El negro verdadero no se encuentra sino en algunas maderas, 
como el ébano; por lo general es un violeta obscuro. El blanco es 
arie intercelular. 

6. Aleurona.—La aleurona se encuentra en la mayor parte de 


las semillas y principalmente en la del ricino. Son gránulos de 


forma variable, compuestos de materias albuminoideas. Tienen 
por fundamento el protoplasma, son incoloros ó coloreados en azul 
% verde, etc.; contienen como elementos accesorios en su interior 


_cristaloides proteicos ú leucitos pasivos y globoides ú cristales de 


oxalato de cal. 


Se obtiene la aleurona, amasando con aceite semillas oleogino- 


sas, como la del ricino. Se tamiza y lo que pasa se lava con éter, 


, 


el cual disuelve las grasas y queda libre la aleurona. Esta sustan- 


" 
e 
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cia se puede examinar al microscopio en aceite ó glicerina ó biclo- 


ruro de mercurio. No contiene materias ana y puede disolverse 
en el agua. 

La aleurona se forma en las ellas después que el fruto ma- 
dura, y al iniciarse la germinación se redisuelve en el proto plasma 
general. Se explica dicha formación por efecto de evaporación del 
agua del protoplasma y su disolución por absorción de agua del 
mismo protoplasma durante la germinación. 


7. Almidón.—El almidón de papa, que es el tipo, se presenta 


bajo forma de granos compuestos de capas concéntricas, con un nú- 
cleo central llamado halo, que es la parte menos densa del grano, 


(la densidad decrece de la superficie al centro.) 


Observando una delgada lámina de papa se ven al microscopio 
los granos de almidón dentro de la célula. Raspando la papa se 
obtienen los granos, que es fácil examinar. Recordemos que algu- 
nos infusorios presentan granos de almidón; también se forma en el 
hígado y otros órganos de los animales, de suerte que este principio 
no es exclusivo de los vegetales. 


Los granos de almidón tratados por el alcohol absoluto y por 


el calor ó por una disolución de potasa, pierden su forma estratifi- 


cada. Poseen la refracción dohle y á la luz polarizada presentan 
una Cruz negra. ) 


La fórmula química del almidón es (C*H*O0?), que es la de la 
celulosa. 

El principal reactivo del almidón es el oido, que lo colora en 
azul ó azul-violeta. Los granos de almidón de papa tratados por el 
cloro-¿oduro de zinc se coloran en violeta pronunciado, se hinchan y 
se convierten en una especie de jalea. 


La opinión de Nageli de que el grano de fécula se compone de 
granulosa y amilaza, no puede ya sostenerse. La fécula es un anhi- 
drido de glucosas, toma agua y se transforma en azúcar. 


La conversión del almidón ó fécula en dextrina y después en 
glucosa por la acción de la tialina de la saliva es un fenómeno 
más complejo de lo que se ha creído comúnmente. Las vbservacio- 
nes más recientes demuestran que en esa reacción se forman los 
cuerpos siguientes: 1? almidón soluble; 22 eritrodextrina; 32 acro- 
dextrina; 4? malosa; 5? azúcar. 

El almidón no se disuelve en el agua fría. Si se le tritura con 
agua, colora en azul por el iodo. 


El engrudo lo constituyen granos de almidón hinchados por el 


agua caliente (55). La capa externa del grano se desgarra. De la 
misma manera obran las soluciones de potasa y soda. : 


A PA 


» 
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- El crecimiento de los granos de fécula se hace, al contrario de 
| o que se creía, por yuxtaposición, como los cristales. El crecimien- 
7 to por intususcepción es excepcional. 

Se puede hacer el dignóstico de los granos de almidón. 


a. Son aislados, poliédricos, de hilo central, y no estratificados 
los del arroz y el maíz. 


e - AAA E a 
b. Están en grupo los de la zarzaparrilla, cólchico, ipecacuana, 
avena, etc., y no son estratificados. 
c. Son estratificados y de hilo en el extremo afilado del grano, 


los de las sinantéreas, marantáceas (yuquilla ó maranta indica) y 
MN oxilídeas. 


d. Estratificación concéntrica, forma de lentes biconvexas, los - 


«1 del trigo y cebada. 


E e. Granos elípticos, ovoideos Ó irregulares, en forma de estrella 
a cuando secos, los de la papa, sagú, maranta arundinacea, arrow-root 
y de Chile. . 


f. Hilo más ó menos ancho, alargado en el sentido del grande 
3 eje, estratificado, el frijol. 

> y. Granos esféricos, de estratificación poco marcada, la yuca 
(tapioca manihot.) 


químico=C* H” 0? Difiere bajo otros respectos. 
Disuelta en las células vivas se presenta en masas sólidas ú 
- amorfas. En las células secas tiene apariencia cristalina. Mace- 
A rada en alcohol ó glicerina se precipita. Se la encuestra en la ¿nula 
-——heleniúum, dalias, lobelias, líquenes, etc. 


La inulina no se colora por el iodo. 


La inulina amorfa no polariza la luz; la cristalizada la polariza 
y da la misma cruz que la fécula. 

9 Cuerpos minerales ó cristales. Diversas materias minerales se 
encuentran en el interior de una célula ó en su membrana, bajo 
forma cristalizada ó amorfa (esfero-cristales). 

La sílice se halla en el potoplasma de las orquídeas, palmeras, 
bambúes, etc. Los globoides de la aleurona son formados por un 
 glicero -fosfato ú sacavo-fosfato de cal y de magnesta y oxalato de cal. 
En ciertos bacilus hay critales de azufre y de fosfato de cal. 

El carbonato de cal se halla en el potoplasma en granulaciones 
eristalinas que se observan á la luz polarizada (mixomicetos). 

48 El oxalato de cal es la sustancia mineral más importante. Se 
eN Y forma por la acción del ácido oxálico sobre las sales de calcio conte- 
_ nidas en la célula. Este ácido es producto de desasimilación de la 


8 Inulina. Materia vecina del almidón, bajo el punto de vista 


; 
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célula. Algunas veces se acumula el Dala de cal en los tallos 
viejos de los cápteas, hasta un 85/. Hay tres formaciones: tetra- 


gonal (6 moléculas de agua); monoclínica (2 moléculas); ráfidos ó ayu 
jas en haces (hacicular). 


El oxalato de cal se reconoce porque no se disuelve en el ácido - 
acético. En el ácido clorhídrico se disuelve sin efervescencia. Pe 8 
ráfidos requieren para su formación sustancias mucilaginosas y 
por esto se hinchan en el agua las células que los contienen. Pueden 
observase en el ajo, aloes, en las hojas del citrus, begonia, y células 
medulares del ricino. En ciertas células forman lo que se llama 
glándulas de cristales. ON 

El oxalato de cal puede depositarse amorfo en abundancia en 


las membranas celulares y se halla cristalizado en la welwrtschia 
mirabilis. 


A - 10 Cistólitos. Son gruesos cuerpos mamelonados, de superficie 
herizada por ángulos de numerosos cristales de carbonato de cal. 


4 Están suspendidos en el interior de las células por un pedículo. Se 
| ven en el ficus elastica y en las urticeas. 


: 11 Cuerpos grasos. Siguen en los vegetales, por orden de im- 
portancia, al almidón y la clorofila. Las grasas son éteres ó glicéri- 
A dos formados por la unión de la glicerina á los ácidos de la serie 
acética y oleica. 

DNS > Las grasas se encuentran emulsionadas Ó saponificadas en el 
E protoplasma. Ya son productos de desasimilización ya material de 
| reserva para nutrir el embrión y otras partes más activas del vege- 
tal. Se dividen en aceites, mantecas y ceras. 

a. Los aceites se dividen en aceites grasos ú fijos y en aceites 
esenciales Ó esencias Ó aceites volátiles. Los grasos se hallan en- 
forma de gotitas en el interior de las células. Los llamados aceites 
secantes se solidifican rápidamente al contacto del aire. Se encuen- 
tran de preferencia en las semillas y en el principio de los frutos 
de muchas plantas. Los aceites se descomponen en glicerina y 
ácidos grasos á la época de la germinación. 

Hay varios aceites: el de olivas, almendras dulces y amargas, 
palma, lino, ricino, colza, nueces, sésamo, adormideras, etc. ete. 

Los aceites volátiles óÓ esencias .son carburos de hidrógeno. 


Su olor es fuerte y propio de cada planta. Son insolubles en el agua, 
pero se disuelven en el alcohol y en el éter. 


b. Mantecas. Son grasas, que se endurecen cuando las células 
mueren. Son productos de desasimilación Ó de reserva. Los sebos 


vegetales son cuerpos grasos de consistencia intermedia, como la 
mirica sebífera y otros. 


La cera vegetal se parece á la cera de abejas; pero es una sus- 
tancia compleja que no tiene analogía química con la cera animal. 
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Varias plantas producen cera, como la mairistica cerifera, la mirica 
galo, ceroxilon, ete. 


Se presenta la cera sobre las epidermis cuticularizadas, bajo 
formas diversas: capas, bastoncitos, gránulos, masas irregulares 
granulosas, etc. 

No se conoce bien el origen de la cera vegetal. Parece ser una 
secreción, pero no se sabe dónde reside. Algunos han creido que 
procede de la cutina por trasformación de ésta. Otros creen (Mul- 
der) que procede del almidón. 


12. Resinas. Producidas por la oxidación lenta de las esencias 

al contacto del aire. Son insolubles en el agua, pero se disuelven 
en el alcohol y en el éter. Por el calor elevado se convierten en 
carburos de hidrógeno, que sirven para el alumbrado. Se obtienen 
las resinas destilando los jugos que salen por incisiones practicadas 
enlos árboles (pino por ejemplo.) El producto de la destilación es 
aceite esencial y el residuo la resina. Se consideran como resinas: 
12 los bálgsamos, como el de Tolú, el bálsamo del Salvador (antes 
llamado del Perú), el benjuí, el liquidambar, el de la Meca y el 
estoraque. Los bálsamos contienen ácido cinámico ó ácido benzoi- 
co; 22 las gomo-resinas, que son mezclas de gomas y resinas como 
su nombre lo indica, tales como la azafétida, goma amoniaco, opo- 
ponax, mirra y escamonio; 3? los oleo-resinas, que son una mezcla 
de aceites esenciales y resinas, tales como las trementinas; 42 el 
caucho, carburo de bidrógeno que se encuentra en el potoplasma de 
ciertas célnlas especiales en pequeños glóbulos sólidos de aspecto 
| lechoso. Procede el caucho del ficus elastica, hevea guayanensis, y 
A sipomia elsática de América. Agrése ia guta-percha. 
“ 13. Gomas. Las gomas se hallan disueltas en el jugo celular de 
muchas plantas. También se producen por la gelificación de las 
membranas celulares. Las principales son: goma arábiga (arabina), 
goma tragacantos y las de muchos frutales. 


14. Diastasas. Son sustancias azvadas neutras, que disuelven en 
presencia del agua ciertas sustancias ternarias Ó cuaternarias tales 
son: la diastasa salival ó tialina que ataca al almidón; la ¿mvertina ó 
IN fermento inversivo de Claudio Bernard que convierte la azucar de 
caña en levulosa y glucosa; la pepsina que trasforma las materias 
albuminoideas en peptonas; la saponasa, que ataca á las grasas neutras, 
dando lugar á la formación de glicerina y ácidos grasos; la emulsina, 
- que hidrata á la amigdalina de las almendras amargas, etc., y 
motiva la formación de glucosa, esencia de almendras amargas y 
ácido cianhídrico; la celulosina que convierte en soluble la celulosa; 
y la mirosina ó diastasa de la mostaza. 


202 . LA ESCUELA DE MEDICINA 


¡€x_xI _--_-__A--EEEáAAAAA<<><==— 1 


15. Peptonas. Desde luego que en las células Has pepsina Mi 
productos albuminoideos, deben encontrarse y se encuentran, en 
efecto, peptonas. ES da 

16. Amidas. Son compuestos azoados, que tienen importancia 
en las reecciones de la asimilación. Las principales son: la aspara- 
gina, leucina, tirosina y glutamina. Se cree que las amidas son capa- 
ces de regenerar los compuestos albuminoideos, combinándose con 
los eo ternarios. 

. Alcaloides. Son sustancias muy activas, básicas, que existen 2 
en he cual bajo forma de sales (de ácidos diversos). Los prin- 
cipales son la aconitina, quinina, ciuconina, atropina, solanina, 
estricnina, brucina, morfina y conicina, formados de oxígeno, hidró- 
geno, carbono y azoe. Hay alcaloides líquidos no oxigenados, como 


la cicutina, esparteina y nicotina. 
(Continuará.) 


CRONICA HOSPITALARIA. 


TETANOS 


Amputación de la parte lesionada, y curación con 
permanganato de potasa y 


(OBSERVACIÓN TOMADA POR EL CURSANTE ENRIQUE PALLAIS) 


J. A. natural de Guatemala, de 9 años de edad, ingresó á la 


Casa de Salud de varones del Hospital General, el día 28 de marzo 
del corriente año. 


Según datos que pudimos obtener, hacía próximamente doce 
días que habiéndose descalzado y salido á jugar por los alrededores 
de la estación del Ferrocarril al Norte, se le introdujo una nígua 
(pulex penetrans) en el dedo pequeño del pié derecho, en el borde 
izquierdo de la uña; y no habiéndose extraído el insecto, produjo 
una inflamación muy notable del dedo con algo de supuración en 
el lugar donde había penetrado; impidiéndole la inflamación colo- 
carse el calzado por los dolores que éste le producía, el paciente 
continuó siempre con los piés descubiertos, y por consiguiente en 
contacto inmediato con la tierra. Como á los ocho días de la introduc- 
ción de la pulga, fué atacado de un fuerte dolor en la región dorsal, 
con irradiaciones hacia los lados, por lo cual le pusieron un sinapis- 
mo en dicha región; al día siguiente sintió vivo dolor punzante 
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en el dedo lesionado; y en la mañana del otro día se anunció la 
terrible enfermedad producida por el bacilo descubierto por Nico- 
_lajer, el tétano, por contracciones espasmódicas y tirantes de los 
músculos cervicales posteriores. 


Tres días después de haberse manifestado los primeros síntomas, 
el enfermito fué conducido al Hospital (casa de salud) donde 
continuó prestándole los servicios profesionoles el Dr. Mencos. 


Al ingresar al establecimiento, (3tr día de la enfermedad) 
presentaba una contractura muy notable de los músculos mastica- 
dores, con rigidez de las mandíbulas (trismus), que se hacía exten- 
siva á los músculos de la parte posterior del cuello. La retracción 
de las comisuras (risa sardónica), daba á la faz un aspecto especial, 
y únida al trismus, hacia muy dificultosa la articulación de las 
palabras. Los accesos convulsivos y paroxísticos eran muy frecuen- 
tes y dolorosos, generalizados á casi todo el cuerpo, pero tomando 
mayor intensidad en los músculos dorsales (opistótonos). En los 
momentos de calma, la más leve exitación, como el simple contacto 
de las manos del médico, un lijero ruido etc., renovaba las con vul- 
siones espasmódicas. Temperatura de las 12 m. 3892. 


El cuadro sintomático que hemos descrito, corresponde exac 
tamente á la variedad aguda del tétanos que describe M. Reclus; 
y tanto los antecedentes inmediatos de la enfermedad, como su 
marcha, hicieron desechar enteramente la idea de cualquiera otra 
de las afecciones con las que pudiera tener alguna semejanza. 

En tales condiciones, y de acuerdo con las ideas modernas, 
que sobre esta enfermedad nos da la Bacteriología, procedió el fa- 
cultativo á hacer la desarticulación del dedo enfermo, previa la más 
rigurosa antisepsia; para quitar el foco de infección é impedir de 
esta manera que se formaran y absorvieran nuevas toxinas. Como 
curación, se dejó la herida operatoria abierta, y se aplicó una cura 
húmeda con permanganato de potasa; procedimiento racional, 
puesto que siendo el bacilo de Nicolaier uno de los microbios emi- 
nentemente anaerobios, el gran poder oxidante de esta sal no puede 
menos que ejercer una favorable influencia. Se le dejó una poción 
con 5 gramos de hidrato de cloral, y se le puso durante el resto del día 
inyecciones de morfina, una cada tres horas. Se prescribió dieta. 
Por la tarde sobrevinieron nuevos accesos, y solamente el sueño 
causado por la morfina pudo calmar al enfermo. 

Temperatura de la tarde: 382 

| Marzo 29—El paciente estuvo un poco más tranquilo. Los ac- 
- cesos convulsivos se repitieron con menos frecuencia que el día an- 
o terior. El termómetro marcó por la mañana 379 y por la tarde 37349 
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tinuaron poniéndose las inyecciones de morfina. Se descubrió la he- 


Este tratamiento local se continuó diariamente en la misma forma 
hasta el 7 de abril, dia en que se hizo la sutura y oclusión de la herida. 


Narzo 30—El enfermo estuvo en profundo sueño, causado por 
el opio, durante casi todo el dia, Las convulsiones espasmódicas 
son cada vez menos frecuentes. Temperatura normal en la mañana” 


yen la tarde. El mismo tratamiento general. Se examinó la orina - 


con objeto de cerciorarse si funcionaban bien los riñones, y no:se 


encontró nada de particular. > 

xi Continúa la dieta. 

» Marzo 31—El trismus cedió bastante. Se pusieron solamente 
h dos inyecciones de morfina. La misma dosis de cloral. En lo suce- 
A sivo la temperatura no volvió á elevarse mas allá de 3732 : 
, . Abril 12—No se le pusieron inyecciones de morfina, vista la 
notable mejoría y poca frecuencia de las convulsiones. Se adminis- 
tró la misma poción. Hasta este día existía constipación, pero como 
' se presentasen algunos asientos, con estado saburroso de la lengua, 
+ | tomó el enfermo una sodu purgante. Dieta láctea. : 

5 Abril 2, 3 y 4—La enfermedad fué cediendo con marcada rapi- 
' dez durante estos dias. -El trismus es muy poco notable. Se nota 
E todavía alguna contracción de las comisuras. El mismo trata- 
miento. : 

h Abril, 6, 7, 8 y 9—En estos dias se fué disminuyendo la dosis 
me de cloral hasta dos gramos diarios; en cambio se administraron 3 
> gramos de bromuro de potasio por día. El dia 6, vista la persistencia 
; de los asientos, se aumentó 1 gramo de láudano á la poción, y se 
de prescribió cocimiento blanco con bismuto. El dia 7 se hizo la 
; sutura y oclusión completa de la herida. Dieta láctea. 


Abril 10—Habiéndose notado mayor frecuencia de los accesos 
espasmódicos que en los dias anteriores, se aumentó en 1 gramo la 
da cantidad de cloral. Continúa el tratamiento anti-diarreico. 

En los dias siguientes la enfermedad fué cediendo, hasta el 15 
en que no habiéndose presentado los espasmos desde 48 horas antes, 
se suspendió la medicación. Desaparecieron los asientos. Se 
descubrió la herida y se encontró cicatrizada. 

El 16 de abril estando el enfermo enteramente curado, se le 
dió el alta. j 
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Se le dejó la misma poción con 5 gramos de hidrato de cloral, y con- 
rida y durante todo el día se cubrió con lienzos empapados en 
la solución de permanganato, al uno por mil; por la tarde se. 
cubrió de nuevo con una curación húmeda de la misma solución. — 
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CLINICAS DE LA FACULTAD. 


1% Servicio DE MEDICINA. 
Marzo. A 
- Hombres: asistidos 86, curados 60, mejorados 20, muertos 6. 
Mujeres: asistidas 81, curadas 43, mejoradas 27, muertas 11. 
Enfermedades de interés clínico en el servicio de hombres: An- 
glocolitis catarral 1 caso, Arterio esclerosis 1, Absceso hepático 1, 
- Cirrosis hipertrófica del hígado 1, Cólico nefrítico 1, Diábetes saca- 
rina 1, Disentería 2, Doble lesión mitral 1, Fiebre tifoidea 2, Insufi- 
ciencia mitral 1, Mal de Bright 4, Neuralgia palúdica 2, Paludismo: 


monía aguda 3, Pleuresía serofibrinosa 2.Reumatismo; Monoarticu- 
lar 1. Poliarticular 3. Crónico 2, Tenia solium 1, Tuberculosis: Pul- 
_monar ler. período 3. 223. 32 5, Intestinal 2. 

En el servicio de mujeres: Anemia palúdica 2, Bronquitis agu- 
da 3, Bronquitis crónica 2, Cloro-Brightismo 1. Cirrosis hipertrófi- 
ca del hígado 1, Cáncer del estómago 1, Ciática 1, Disentería 2. 
Enteritis crónica 4, Epilepsia 2, Estrechez mitral 1, Fiebre tifoi- 
dea 1, Gastro enteritis 3, Histerismo 2, Hemorragia cerebral 2, In- 
suficiencia mitral 1, Mal de Brigth 2, Paludismo: Intermitentes 
cuotidianas 8, tercianas 2, Peneumonía aguda 3, Reumatismo: Mus- 
cular 2, monoarticular 3, poliarticular 3, Sífilis accidentes secunda- 
rios 2, Tuberculosis: pulmonar ler. período 1, 2? 4, 32 2, intestinal 2. 

En la Casa de Salud de señoras: Artritis reumática 1 caso. En- 
dometritis é hipertrofia del cuello 1, Embarazo extrauterino (varie- 
dad intersticial) 1. 

Sémpracticaron dos raspados uterinos y una amputación del 


cuello del útero. 
J. ROBERTO MOLINA, 


l Ms e Interno del Servicio. 


Cuínica peEL Dotror Juan J. ORTEGA. 


Marzo de 1896. 


Hombres: asistidos 119, curados 98, mejorados 19, muertos 2. 
Mujeres: asistidas 17, curadas 12, mejoradas 5. 
Niños: asistidos 9, curados 6, mejorados 1, muertos 2. 
5 Se asistieron en el servicio de la maternidad 5 partos natura- 
les, un distócico y un aborto de 4 meses por accidentes específicos. 
- De los partos naturales 3 fueron niñas y dos niños. 

El peso medio de los niños fué de 2,679. 

El peso medio de los placentas fué de 459. 
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Intermitentes cuotidianas 17, Tercianas 8, Tipo irregular 8, Pneu-- 
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Mortalidad habida en el servicio de hombres: 1. 7%, en el de 
mujeres: 0, en el de niños 22*f Z. / 


OPERACIONES PRACTICADAS DURANTE EL MES. 


1 Amputación osteoplástica intra-calcanea. Procedimiento de 
Pasquier-Le Fort, (cloroformo.) ( de 
2 Ablaciones de uñas encarnadas (éter), aplicación local. 4 
1 Extirpación de un epitelioma del maxilar inferior; resección | 
parcial del borde alveolar (elóroforn:o.) UNA 
1 Trepanación del cráneo, región fronto- parietal, por síntomas 
de compresión cerebral. s | 
1 Ablación de un angioma (cloroformo.) 
1 Colpo perineorrafia por prolapso del útero (ienalardadd 
3 Uretrotomias internas por estrecheces de la uretra. (Albarrán 
y Maisonneve.) 
1 Ablación de un estafiloma opaco del ojo derecho (cloroformo.) 
1 Punción hipogástrica de la vejiga, por retención de orina 
causada por estrecheces de la uretra. sn | 
1 Abertura y raspado de un adeno-flegmón de la ingle. 


El interno del servicio, 


J. VaLoés B. 


VARIA. 


“La Presse MenicaLB.'—El número 83 de esta notable publi 
cación, trae el siguiente sumario: 
“La intubación io pocas ndibaulanos actuales de la tra- 
queotomía en los niños” por R. Bensaude y E. Rist.. 
“Apunte bacteriológico sobre un caso de reumatismo serolrall 
por G. Carriére. : 
Medicina práctica.—Causas y tratamiento de la. hemoslo anal 
ria, por A. F. Plicque. 
Análisis sobre: Anatomía y Wisio lata Bacteriología, Anatomía 
patológica, Medicina experimental, Cirugía, Obstetricia y Ginecolo- 
gia, Neurología y Psiquiatria, Oftalmología, enfermedades de los 
órganos genito-urinarios, Rinología, Otología Laringología, Tera- 
péutica y Materia médica. En nuestro próximo número publica- 
remos un resúmen del excelente artículo sobre la intubación larin-. 
gea, de los Doctores Bensaude y Rist. 


¡de 1os D"" Joret y Homolle 


“Amenorrea, Dismenorrea y la Metrorragia ceden rápidamente si 
“las Cápsulas de AP/0L de JORET y HOMOLLE. 

medicamento, verdadero regulador de la menstruación, no ofrece 
ro alguno aún en caso de preñez. 


PARIS, FARMACIA BRIANT, 450, RUE DE RivVOLI1 Y TODAS FARMACIAS. 


y S 
EPILEPSIA e HISTERICO e. NEUROSIS ' 
EL JARABE HENRY MURE, al Bromu- ción bromurada ha logrado en Francia, ES 
ro de Potasio (sin cloruro ni yoduro) ha sido Inglaterra y América, consiste en la pureza $ 


experimentado con la mayor atención por química absoluta y en la medida matemáti- 
los Médicos de los Hospitales de París y ha ¿ ca de las dosis de la sal empleada así como 


servido para conseguir un considerable nú- en su combinación en un jarabe compuesto 

mero de curaciones, de cáscaras de naranjas amargas de supe- 
Las compilaciones científicas y fehacien- rior calidad. ó 

tes lo comprueban. Cada cucharada del JARABE de HENRY ff 
El inmenso buen éxito que esta prepara. ) MURE euntiene 2 gramos de bromnro de potasio. 


HENRPI 7URE, Farmacéutico en Pont-St-Esprit (Francia) 
Y EN TODAS LAS PRINCIPALES FARMACIAS. 


Ádoptada en osdlos pitales deBaris y dela Marina 


PEPTONA CATILLON 


en POLVO, producto SUPERIOR, PURO, INALTERABLE 
representando 10 veces su peso de carne asimilable, 
Agradable en un vaso de leche 6 agua azucarada. 
Alimento de los Enfermos que no pueden digerir. 
Reemplaza la carne cruda.hace tolerar el regimen lacteo 


VINO pe PEPTONA CATILLON 


1 copa contiene 30 gr. carne y O,40 (fosfatos, 
Restablece lasfuerzas,et! apetito, ladigestion 
Muy útil á los debilitados : Niños, Conva.ecientes 
Bofermos del Estómago, Intestinos, Pecho, Anemia, ele. 

Exiyasó La Firma CATILLON, Pants 
para evitar las imitaciones mas ó menos actlyas, 


MEDALLA EXPOSICION UNIVERSAL 1839 


Granulos.Catillon 


Á 1 MIL. DE EXTRACTO NORMAL DE 


ESTROFANTUS 


Con estos gránulos se han hecho las expe- 
riencias discutidas en la Academia de Medicina 
de Paris, en 1889, las que nan demostrado 
que 2 6 4 por dia, producen una diuresis 
pronta. reanbiman el corazon debili- 
tado nacen desaparecer la Asistolia, la 
Dispnea, la Opresion, el Edema, etc. 
Puede continuarse su uso sin inconveniente. 


GRANULOS DE CATILLON 


digo ESTROFANTINA 25 


TÓNICO DeL CORAZON 
Évitar las imitaciones y las tinturas inertes. 
Paris, 3, B*S'-Martin, y buenas Farmacias. 


' Medallas en Exposiciones : Viena, Filadelfia, Paris, Sydney 


) HELECHO MACHO , CALOMEL 
3) TENIFUGO””""LIMOUSIN 


2) El frasco de 46 Cápsulas dosadas segun la fórmula del Dor. CRÉQUY 
basta para expulsar la Solitaria. 


Fi LIMOUSIN %, 2 bis. Rue Blanche. PARIS, — Precio 6 frances. 
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Medallas aux Exposiciones : Viena, Filadelfia, Paris, Sydney. 


INHALACIONES ne OXIGENO 
APARATOS::LIMOUSIN 


Inhalador, 50 frances. 


Aparato completo para fabricar y respirar, con caja 

z a y dosis 130 fr. , 200 Gala 
IMOUSIMV % 2% RNE BLANCRE, PARTS 
INT E AS 


Farmacia Y 
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larnacia MURE, Pont-St-opri, Francia, 


A. GAZAGNE, Gendre y suas eS 
Y EN TODAS LAS FARMACIAS? 


«Anemia, Glorósis 
Convalecencias 


EN 


de Hierro 
y Quasina cristalizada. 
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El más activo FerruginosoN 


PARIS :— 43, Rue de Saintonge, 43 —— PARIS 
i [e y TODAS LAS FARMÁCIAS y DROGUERIAS. 
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